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I] Hippokratea (5. Jalirh. v. Clir.. der BtigrQnder der Pathologie und 

Pathognomie): Oeuvros complétes (gríechiadi-fran/älisuli} par E. Littré, 10 volí. 

Pári* 1839—1861; rfimtliche Wetke, (deulach) OberBotit von Upmajin. Berlín 1847. 

S %nde. Seta viele von den untér dem Namen des Hippokriites (Iberlieferten 

Schriften rllhren nioht von ttiusem aelbst her. Stellen, wmcbe eich anf dje Ver- 

bandlebre beziehen, findcn eich naiueiitlicli icn 3. Bande der deutecden Dbersetzung, 

d ««ar in den Abschnitten Uber die Clelenke, Ober die Kinrichtung- dureh den 

!bel, Qbor die GeschwUre, Uber die Figteb, ftber die KnochenbrUche, ňber die 

!opfiŕunden (unvoll»tILndig erbalt«n. aber sicher von Hippokrates selbrt verfaast) 

nd flber die Werkstätte eines Wundarztea, wo die Art des Verbindene, die Binilen. 

ipresien, Schienen, Liiden u. a. w. besprochen sind. — 2) A, Corneliua Celsus. 

Encyklopadist (I, Jahrh. n. Chr. unter Tiberius): 8 Biicher de medicina. ed. 

. .-embera. Lipsiae 1859, deutsch von B. Ritter. Stuttgart 1840, Beíug aut die 

''erbandlenre haben im weaentlichen Bnch 5 (Arzneimitteltehre mít vielen Rezepten), 

„■O die Wunden und GeiichwUre und ihre Behandlung. and Buch 8 (Knochenkrank- 

beiten), wo die Fraktnren und Luxationen beBprochen werden. — 3) Soranus 

t B. Jftíirh. n. Cbr., unter Trajan und Hadrian): nípl a-r|fníuiv xaTavjj.á-ciuv ed. J. L. 
deler (PhyBici et medici minorea, vol. 1). Berolini 1841. - 4) Claudius Gftle- 
DUbÍS. Hälfte dea 2. Jahrh. n.Chríat.): Opera omniu, ed. Kdbn. 20 vol. Lipsiae 1821 
bia 18^13. In Bánd STIII steht eine umfaaEende Zustumnenatollunii; der dís dahin 
bekannt«n BindenverbUnde: vielea iat von Archigenea (unter Tr^an), Soranua, 
Heliodorus (I. Jahrh. n. Chr.). Soatratne (3. Jahrh. v. Chr.. Erfinder Bahlreicher 
Terbände dea Runipfea, Erfinder dea aogen. KcptiúvLov, und der Binde, welche er 
den kkinen Allar nannle) u. Ä. entJehnt. Bei Gíalen finden wir bereits den BOgen. 
cancer (Galeni), acapha, apica, funda naši et moxillae, die Spica Glaucii. eínen ver- 
Imid ähniich dem Deeaulťachen fQr den Schliiseelbeinbruch ; die Teatudo génu fUr 
dcm Knieecbeibeiibruch, die T-Binde und viele andere Bindenrerbände, dereu etwa 
S4 flJr den Kopf. 8 fUr die Augen, 15 fWr die Naae. 4 Rlr die Ohren, 9 ffir dia 
Wangen, den Brustkorb, die Lippeu und das Uegicht. 9 f<lr die Arme, 20 fllr den 
Hals und den EUcken, 5 fUr die BrUste, 5 fQr die Leiatengegend, 'i iUr den 
Hodensack, 15 fllr die Beine auigeľDhrt sind. lu deniaelben Bande XTTII ist 
aoch die Rede von dem Verbando bei Wunden, BeínbrQchen. komplizierten und 
■iufachen, Verrenkungen u, s. w.; ebeoso von den Schienen und Beinbnich- 
.maachiuen. ťémer haben z. B. Bezug auf BindenverbSude Bd. XIY, auf Wundver- 
lAode X, 412-419, XIII, 686. XIV, 781. Knochenbruchverbande XIV. 780. X, «2. 
Kataplatmen XIV. 732. Trrigation V, 717; von den Antisepticiji iat XII, 17 die Rede. — 
6) OribasiiiB (um 360 n. Chr.): Oeuvres (griecbisch-iranaOBiscb) par BumemakeT 
«t DaremberK. 6 vol. Paris 1851—1876; besondera wichtig Buch 46—49. Vgl. 
laqueifl et machinamentia chinirgicis ex Keraclide et Heliodoro, 
latmniach in Vidi Vidii Chirurgia. Paris 1544. OribaHiuB zählt etwa 18 Knoten 
and Schlingen auf und ebenao viele Mattchinen zuni Eiurichten der KnochenbrOche 
und Verrenkungen. - 6) Paulun von Aegina (2. HUfle dea 7. Jahrh.): Chi- 
rnrgie de Paul d'Egine (griechiBch-franzSBÍBch) par Renä Briau. Paria 1865. — 
7)Kbazes (um 900): Opera exquiaitiora. Baael ]£44: Serapion der iUngere 
{nm 1000); De simplicibus medicinis; Albucasie (um 1100): De chirurgia. 
arabi<% et latine. 2 B&nde, ed. Channing, Oxonii 1778; Avicenna (um 1000): 
Canon, enthalten faet nichta Qber Verbandtehre. — 8) Ebn Beithar aus MaJasa 
(um 1230); Grofue Zuaammenatellung Uber die Kräfte der bekanntcn einlacben Heil- 
and Nahrangamittel, 2 Bande. DeutJich von Sontheimer. Stuttgart 1840. gr. 8., 592 
IBtd 786 S. Ebn Beithar oxzerpierte auB arabiachen, persíacheii, t>jrÍBchen, griechi- 
--'-- nnd rSniiscben Werken, fUgte aelbst viel Neoes hjnxu und atellte allea zu- 
ras bis zu aeiner Zcit Qber die Arzneimittel bekannt geworden ist: er 

groase Zahl von ta,iilnÍBwidrig wirkenden Wundverbandnutteln. — 9) Gny 

da Chftuliac: Chirurgie 1303. - 10) J. Canappe: Le guidon pour les bar- 
JbítoB. Lyon 1538. 12". Paria 1563 u. 1571 (Exíerpt aiw der Cbirorgie von G. d. Cbau- 
iSm). - 11) J. Tagaultii de chirurgica institutione Ubri VI, 8. Venetiis 1549, — 
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12) Ambr. Piiré (um 1550): OeuvTM conipl. pnr M&lgaigne. P^ria 184Ú. 

13) L. Fuchs: Curaadi ratío libri Vili. (lib. VI— VIII compendium de fMd 
BiiseU542, - 14) Vi dna Vidina: Aremadidnalis 1608. 3 BiLnde. - 15) F.WBrtií 
Pmctica dar Wundarznei. Baael 1612. - 16) Caesar Magatus: De nwa med" 
catione vulnerum. 1616. — 17) Jaoquea de M&rqae: Traité particulier des ba 
dagea de chirurgie. Paria 1618. 1631. 1651. 1662 cum iíg. 8. - 18) Gui Ilemeai 
OenTrea de chinime. Rovm 1649 (de« baadaf^ p. 726 ff,). - 19) J. Scaltetm 
Ärmamentarium chirurgicum. Ulm 1653. — 201 S, Formy; Traité chirurgical d«a 
bandea, lacquea, emplätrea , compreues. uatellee et des bandugee en particolier. 
Montpellier 1651 und 1653. - 2Ij D. Fournier: Traitó wéthodiqut ' ' 
dagea. Paria 1671. 1675. 1678. 4. — 22) 8aiidages anr les gauvres de Ja 
Paria 1674. 4. tig, — 23) Un ajionjme; Majiuel du bandagiste, — 24) Jacqaee de 
Marque: Mťtbodique introductioii ä la chirurgie angmenté ďan somnuure ila 
bandes et bandages. Ljon 1677. — 25) L. Verduc: Traitó des opŕrationí de 
chirurgie urec un sotninaire de bandageg. Paria 169^. 1703. - 26) Deraaľ 
La maniere de gaŕrir par le moyen dea bandagea. Paria 168S. 1712. 8. Ba 

27) J. H. Jungken: Compendium chinirgiae manualis absolutum oder volU. 

Qiener und kurzer Bericht aller Handarbeiten und Operationen der Chinu^ier 
Fmukfurt 1691. NOraberg 1700. — 28) D. Le Clerc (Genf): Ľappareil conunodo 
en faveur dea jeimes chimrgiena. 12. Paria 1700. fig. — 29) M. B. Valentiai:! 
Chirurgie méthodique etc. (de fasoiis et ligaturia lírevia libellua) um 1700, — 
30) Pierre Diania; Coun ďopérations de chirargie. Paria 1707. 1751. (enttim 
eiue groaae Menge Bandag'en nnd Apparate): daaaelbe par ti. de la Faye. I^ 
1777. 8. - 31) "J. B. Verduc (Sohn von L. Verduc): Pathologie (Traitó dw bu 
duges am Ende dee 1. Bandea). 1712. - 32) J. Douglae: "IVeatiBe on tiie bn 
dages. London 1719. — 33) Beiss: Chirurgie und Anatómie. Augsburg 1716. - 

34) L.Ueiater: Inatitutionea chirurgicae. Aniatelodami 1719. 1730. 1750. 1770.- 

35) H. BaaaiuB (1694-1754): GrOndlicher Bericht von Bandagen. Leipzig 17301 
1728. 1732. 1744. 1755. 8. fig. (erale deuteche Verbajidtehre). - 36) J. E. Wroedaní 
Programm, wodurch er die benOtigtsten Inatrumente nnd den Verband bei c 

giachen Operationen anzeigt. Hannover 1722. — 37) M. G, Purman: L 

Kwntz oder Wundaraney. Irankfurt und Leipzig 1722. - 38) Chr. M. Adôlphmi 
Diap. de vinculis chinirgicia. Lipaiae 1730- 1747. 4. — 39) Fr. Wiedemanal 
Collegium chinu^cum Ober die Bandagen. OettJngen 1734. 8. Augaburg 173& 
1745. 8. — 40) F r, M. Diadier: Traité dea bandagea ou méthode exacte poiÉ 
appliquer les bandugea lea plus iiaitéa. Paria 1741. 1749. 1754. 1761. 12. -J 
41) Triller: De vetenim chirurgicoruni anindinibua atque habeni«. WittembaM 
1740. 4. — 42) Le Cat: Abhandlung Uber den häiifigen oder aeltenen TeAud 
(in der Galérie der beriihniten Wundamte Frankreichs. Bd. I, S. 6) um 1750. — 
43) J. L. Petit: Traité dea maladiea dea oa. 1749. Taf. — 44) J. F. Henkelj, 
Anweiíung zvm verbeaaerten chirurgiachen Verbande, Berlin 1756. 1767. 179^ 
5. Auagabe. Strolaund 1757. 8. Taí. (daaeelbe von J. Stark 1803 nnd von Dieffat- 
bach 1829). — 45) J, J. Sue: Traité des bandagee et des appareiJa aveo une dfl^ 
aeription abrégée dea brayera. Paria 174il. 1761. 12. - 46| J. H. Platner: De fe» 
ciamfírmitatemadjuvatite. Lipa. 1745. DeracIbe:DeuaufaacÍarum. — 47)H. Gaothier^ 
Manuel dea bandagea de chirurgie. Paria 1760. 12. — 48) Plenk: Matéria ohiu 
rurgica. S. Auflage. Wien um 1770. — 49) J. G, Kahn: Chirurgischa Briefe Ton 
den Binden oder Bandagen fUraugehendeWundärzl*. Bre»laul786. — 50)D. F.CarIli- 
vell:Trat»dodevandayeayapOBitádo8.Barcelonaetc,Bre*laul786.— 51)D.Schneid6r! 
Hembra per faacÍB* CUm diligent«r tum arcte conatringenda esse. Lipa. 1787. —^•: 
52) M. Portáli Hiatoire de ľanatoniie et de la chirurgie. 7 Bande. Paris 1770 
(Bd. Vi Litteratur). — J. Aitken: Essays on aeveral important subjei'la in aurgeiyu 
1771. — F. .1. Hofer: Lehrs&tae dea chirurgiachen Verbandea. Erlangen 1790. 179a 

— 53) J. Zauner; Verxeichnis und Beachreibung der neuesteu und brauchbanten 
chirurg. Binden und Maechinen. Wien 1791. 8. — 54) J. G. A. Wardenburgi 
Von den verachiedenen Verbandart«n zur Wiedervereinigung getrennter AuhiUe*-. 
Sehnen und den Mitleln, aie zu vervoUkoramnen. tt5ttingen 1793. 8. 1. Bd. — 
55) J. P. BSttuher: Auswahl des chirurg. Verbandea Itlr angehende WuudSJnte, 
Berlin 1795. 8. 17 Kupf. — 56| .1. V. H. Kahler: Anieitung zura Verband nnd tur- 
Ken^itnia der nCtigsten luatrumente der Wundarzneikuniit. Leípzig 1796. 8. m. Kapt. 

— 57) B. Bell; Coxsis complet de chir. théor. et prat Trad, de ľanglaia p. Bos-. 
quillon. Paria 1796. — 58) J. S. Naumburg: Abhandlung von den BeinkrUm- 
mungen etc. mit Kupferat. Leipzig 1796. 8. 1 Bd. — 59) J. G. Bernatein: 
Systematiache Darstellung des chir. Verbandea aowohl Rllerer als neuerer Zeiten. 



Jena 1798. 8. — 00) Derg.; Kupf«rtaieln niit Erkläruugen und Ziuätzen zor íjítv- 
matischen Danstellung iles chir. Verbandw et«. Jenn 1802. 51 Taf. — 61)C1. A. Lom- 
baril (Stnisgbnrg 1741 — 1811): InatniPtion sommaire sur ľart dôB panseroens, ti 
ľusiv^e des étudianla en chirur|fte des hOpitaui mililaires á, StrcmbourK ľtm 5 (1797). 
8. (dasselbe deaUtb: kurze Aaweisung zur Kanst des Verbondes etc. Freiburg läOO}. 
— 02) J. B. J. ThilUye: Traité des bandages et appareiU. Pnris ľan 8 (1797. 
1808. 1«15. 8.), deiibich LeipzÍB 1798. 8. — (S) Desaulťa Nachlass von Bichat 
iind Wardenburg. 2 Bde. 1800. — 64) BrUnningbauaen undPickffl: Chirurg. 
Appaml oder Verzekhnis einer Samíuluug von chirurg. Instrumenten. Bandagen, 
Maíchiner etc. ErlanRen 1801. 48 S. Anhang 16 S. — 65) J. Ch. Stark: An- 
leitung zum chir. Verbande. Betlin 1802. 8. rnit Kupf. Jena 1830. 8. 48 Taf. Stut;- 
gart 183-2. — 66) Scbenk: Chimrgiecb praktUches Archív von Banden iQr Aerzte 
nnd Wundärste. Wien und Baaden 1803. 1805. 8. — 87) B, v. Siebold: Ueber 
den r^mOfisigen Verband (desB^n Chiron Bd. I. Lief. 1. S. 40). 1605. — 
6ŕ| J. O. Bernstein: Lehre des chirurg. VerbandeB lum Gebr&uch ftlr Vorlesuogen 
be«oniJer8 fUr Anŕanger und Unterwundärzte. Jena 1805 u. 1809. —69) J. G. Heine: 
Systematiachea VerzeiehnÍB chirurg. Inštrumente, Bandagen und Maschinen. WUrz- 
bnrg 1807. — 70) B. C. Schreger: Pian einer chirurg. Verbandlehre. Erbingeu 1810, 
2 Kupf. 4. — 71) Ders.: Hardbuch der chirurg. Verbandlehre. 2 T. Erlangen 
1820—22. Kupf. — 72) J. P. D. Lobstein: Cataíogue du cabinet de bandes, ban- 
líLtrea, ntachines et instruments pour les opéraliona chirurg, de feu le Sieur 
f. D. Lobstein. Strasbourg 1810. — 73) J. Ä. Tittmann: Chirurg. Verband- 
l.-hre et*. 5 Kupf. Dresden 1812. 8. — 74) Wolfaohn: Beschreibung von einem 
ueu erfundenen Kasten. welcher einen voUständigen Apparat von chir. Masobinen, 
Bandagen und Verbandstílcken enthSlt. Wien. — 75)C. Caepar: Systém de« 
chirurg. Verbandes. Leipzig 1822—24. 10 Kupf. 8. — 79) Carus: Lehtbueh des 
chirurg. Verbandes. Leipzig 1824. 8. — 77) Bourgelat; Easai sur lea appareílH 
H. sur les bandages propre« aus quadrupedes. 2. Ed. Faríŕi 1833 (Yor)änt«r von 
Mayor's Verband mit dem ATuch). — 78) Eekítein: Tabellarische Darítetlungeu 
der gebriluchlichsten chinirg. Inírutnente. Binden und Manchinen älterer und neuerer 
Zslt Budae 1822. — 79) Ch. G. Hecker: Bemerkungen Uber Sehreger's Handbuch 
. itar <Jiir. Verbandlehre (v. Graefe's und Walther's Joum. Bd. IV u. V. 1822-184S. 
-60) M. Verdier: Rupports et notes aur les bandages et appweíU inventés. 

■ 1822. 8. — 811 C. Kluge: Apparahis deligatioms und Regulatív filr die 
rtigung der einf. chirurg. Verbande nach einem mittleren GrSssenverhlUtnis. 
ŕ. Berlín 1825. 1 Bd. 8. — 82) P. N. Gerdy; Traité des bandagea et appii- 

■ de panseroent. 1828. Atlas. 4. XX Taf. 1837—30. 2 Bde. Paria. DeuUch: 
■. Verbandlehre. Weimar 1828. 20 Taf. — 83) T. W. G. Benedict: Kritíacbe 

idlong der Lehre von den VerblUiden und WerlneugeD der Wundärxte. 

,.^gl837. 8. — 84)e. B. Manfredi; Delle faíciature chirurgiche. Modena 1828. 

í'Knpfertaf. — 85) Tavernier; Manuel de Ihérapeotíqne cbirurgical, ou prŕcis 

t medecioe opératoire. Paríš 1828 (enthillt auch Bandagen und Apparate). — 

' " irgery: Traité du petit« chirurgie, contenant ľart des pansements. les 

s etc. Paris 1829. 8. 1835; deuťch Berlín 1836. 8. — 87) M. Mayor: Sur 

n popidaire et sur la cautérisation avec le marteau. Lausanne 1829. 8. 

1 Finsler. ZlUich 1829. 8, 1 Bd. — 88) F. A. 1 1; Abbildungen und 

slireibung der vorzDglichen älteren und neueren chir. Werkzeuge und VerbS.nde. 

__ . toben 1820. 1834—1835. Atlas mit 44 Taf. in folio. Dasselbe ala Atlaa zu dem 

Oti*K)ien Handbuch der Ingtrumenten- und Verbandlehre. HQncben 1846. 46 Tif. 

ia folio. — 89) C. Zimmermann: Lehre des chĺr. Verbandes. Leipzig l&tO. 

18:12. 18:H. 8. nebst Atlas und 85 Taf. 4. — 90) K, Froriep: ChirurgiBche 

KopTertafeln 1820—47. — 91) J. F. Henkel: Anleitung zum chir. Verbande, neu 

;-llMnrÍMÍtet und mit ZasUtzen veraehen von Dieffenbacb. Berlín 1829. 8. Atlaa von 

'Blhf. — 92) M. May or: Bandagee et appareils á pansements ou nouveau systéme 

r díligation chirurgicale. Paríš 1332. 6. avec fig. — 93) H. F. Cbapman: 

jfaf dncríptton of surgerv apparatus with a aeríes oí delincutions et«. London 1832. 8. 

kM) J. M. Sehulek:'TaschenbuĽh der Verbandlehre. Wien 1834. U Taf. — 

" " mon: Lehre vom chir. Verbande. Quetllinburg 1834. 6 Taf. — 

, Cntler: The aurgeon, practícal guide in dressíng and in Ihe methodíc 

CAtJon of bandages. illustr. by numeroue engravings. London 1834. 1836, 12. 

E97) E, Lflhniann: Anleitung zur Unterlegung der Bandagen nnd zur zweck- 

~ 'nit BebandluníJr der am häufigaten vorfaonunenden Frakturen und Luiationen. 

mdruckUfeln. Berlín 1838. 8. — 98) .los. Korzeniewsky : Desmurgia sen 

gJM pare de variia adrainiťuhs deligatoriis. A^j- XI. Tab. lap. delín. 
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Wilnae 1837. 8. — 99) Colombat (de ľisére): Dictionnaire historique et icono- 
graphique de toutes les opérations et des instruments, bandages et appareils de la 
chirurgie. Paris 1837. 8. 21 PI. (Tom. I seul publié). — 100) H. E. Fritze: 
Lehre von den wichtigsten, in der Chirurgie und Medizin gebiUuchlichsten Ban- 
dagen und Maschinen, nebst Beschreibung der dieselben indizierenden Uebel, be- 
sonders der Frakturen und Luxationen. Berlin 1839. 32 Taf. 1846. 34 Taf. 1854. 

— 101) Al. Thivet: Traité complet des bandages et ďanatomie appliquée á ľétude 
des fractur^ et luxations. Paris 1840 u. 41. 8. III. Part. 99 PI. — 102) M. Troschel: 
Leitfaden flir den Unterricht im chir. Verbande. 12 Kupfertafeln. Berlin 1841. 1847. 
1860. 1869. 1874. — 103) H. Lode: Lehrbuch des cnirurgischen Verbandes, zum 
Gebrauch fílr LeHrende und Lemende. 11 Kupfertaf. Berlin 1843. 8. — 104) Jama in: 
Manuel de petite chirurgie etc. Paris 1845. — M05) St. Arroman: Manuel pra- 
tique des bandages etc. Paris 1845. 12. fi^. — 106) Hesselbach: Handbuch der 
ges. Chirurgie. Jexia 1844 ff. (Verbande m einem Atlas mit 40 Taf. Der 2. Teil 
Jena 1845 enthält nur die Verbandlehre). — 107) H. B. Schindler: Die Lehre von 
den unblutigen Operationen. Leipzig 1844. 2 Bde. 8. — 108) M. M a y o r : Sur le 
dessin linéaire en reliéf et ľusage en chirurgie du fil de fer et du cotton. Paris 1845. 
(2 Tafeln mit Drahthosen etc.) — 109) Ch. Sédillot: Traité de médecine opératoire. 
de bandages et appareils. Paris. 1 Vol. 8. 1840. 2 Vol. avec fig. intercalées dans 
le texte et colorisées. 2. Ed. 1853—55. 3. Ed. 1865. 8. — 110) E. G. Burger: 
Handbuch der chirurgischen Verbandlehre. Stuttgart 1849. — 111) F. H. Sargent: 
On bandaging and other opérations of minor surgery. Philadelphia 1848. 8. 416 S. 

— 112) W. Emmert: Kurze praktische Verbandlehre. Solothum und Bern 1849. 
Bern 1871. 8. — 113) J. C. Cessner: Handbuch der chir. Instrumenten- imd Ver- 
bandlehre. 334 Holzschn. Wien 1852. 1855. 1863. — 114) Goffres: Précis icono- 
graphique des bandages, pansemente et appareils. Paris 1853. 1858. 1859. 1866. 
1873; mit Taf. 8. — 115) F. W. Ravoth: Lehrbuch der Frakturen, Luxationen 
und Bandagen. Berlin 1856. 218 Holzschnitte. — 116) Burger: Handwôrterbuch 
der Chirurgie mit Einschluss der Opérations-, Verband- und Arzneimittellehre. 
Leipzig 1858. 8. — 117) A. Bonnet: Nouvelle méthode de traitement des maladies 
articulaires. Lyon 1859. 2me- Ed. augm. 1860. — 118) Ch. Heath: A manuál 
of minor surgery and bandaging for the use etc. London 1861. 1874 (4. Aufl.) 
Fig. 12. — 119) C. Nyrop, Bandager og instrumenter. l^obenhavn 1864. 1869. 1877. 

— 120) Ph. Wales: Mechanical therapeutics, a practical treatise on surgery, ap- 
paratus, appliances, and elementary opérations, embracing bandaging, minor sur- 
geiy, orthopraxis and the treatment of fractures and dislocations. Philadelphia 
1867. 8. 685 S. with illustrations. — 121) G. Gaujot u. E. Spillmann: Arsenal 
de la chirurgie contemporaine. Paris 1867 — 72. — 122) Bruns: Chirurgische Heil- 
mittellehre Är Studierende, Aerzte und Wundärzte mit Holzschn. Tiibmgen 1868. 
1. und 2. H. Bogen 1 — 36. 8. (chirurgische Heilmittellehre, Handbuch der chir. 
Praxis. Tttbingen 1873). — 123) Fano: Traité élémentaire de Chir. Tom I. Paris 
1869. viele Abb. — 124) J. Hol nie s: A systém of surgery. London 1870. — 
125) W. Čiarke: Manuál of the practice of surgery with supplement on bandages 
and splints. London 1871. — 126) B. Anger: Pansement des plaies chirurg. 
Paris 1872. 8. — 127) W. Heineke: Compendium der chir. Opérations- und Ver- 
bandlehre. Erlangen 1872. 1875. 8. mit Holzschnitten. — 128) Heitzmann: Com- 
pendium der chir. Instrumenten-, Verband- und Operationslehre. Wien 1874. 1878. 

— 129) R. Emmert: Repetitorium der chirurg. Verbandlehre. Bern 1875. — 
130) J. F. Guillemin: Les bandages et les appareils á, fractures. Paris. 8. 1875. 

— 131) Berkeley Hill: The essentials of bandaging, with directions for managing 
fractures and dislocations. 3. Ed. Lpndon 1876. — 132) R. Davy: New inventions 
in surgical mechanisms. London 1875. 21 S. — Esmarch: Handbuch der kriegs- 
chirurgischen Technik. 1877. — Christopher Heath: Manuál of minor surgery and 
bandaging. VI. Ed. Philadelphia und London 1880. — Berkeley Hill: Essentials 
of Bandaging. IV. Ed. 1881. — L. S. Pilcher: Die Wundbehandlung, ihre Prin- 
zipien und Ausfiihning im allgemeinen und speziellen. 378 S. New- York 1883. 

Ausserdem enthalten fast sämtliche Hand- und Lehrbticher der Chirurgie 
auch die Verbandlehre, in der Regel mit zahlreichen Abbildungen. Von Diktionnären 
und Encyklopädien seien genannt: Dictionnaire des sciences med. (Percy: Artikel 
Déligation), Nouveau Dictionnaire de méd. (Marjolin: Artikel Bandages); femer 
die von Panas, Breschet, Jaccoud, S. Cooper (1826): Dictionnaire de Chir. 

Sratique (nach der 5. engl. Aufl.). Blasius: Handwôrterbuch der Chirurgie. 1836. 
►ie Encyklopädien von Rust, Hufeland. Graefe, Link, Rudolphi. Schmidt. 
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SpezieUfi Litterator. 

A. Allg^emeine VerbauduteiiBil ien. 
Kap, 1. Scharple. 

Branibilla: Alibandlung (IW den Uebrauch Ues Ox^krats und dertroctnen 
SchBjrpie. AuB dem itaJ. Wien 1777. — Terras: Mém. iur les propriétéa et 
ľusoge de la charpie dane le traitement des ploiea et dea ulcéres. Jouni. de méd. 
T. 62, p. 282 u. 388; T. U4, p. 59 u. 455. 1784—1785; T. 84. I7fll. — M. Major: 
De la cbarpie et do coton. JourtiaJ des conn. méd. chir. Septbr. 1833, and Dict. 
des étndes méd. pret T. Ilf, p. 400. — Percy: Dict dea ae. méd. T. iV, p. 564 
(Artikel Scbarpie). — v. Teztor: llber den Missbrauch der Schaipie bei der 
BehaudluBg der Wunden. Deutsche Klinik 1850, Nr. 41. — Hiegiiibo ttom: 
Préparolion de U charpie Doire, Abeille méd. 1839, p. 35. — Do St. Germain: 
Nouveau dict de méd. et de chir. jírat (Aitikel Scharpie) 1872, — Lantier: 
La charpie de ľatnbtilance de ľaduinistration dea postes, ^ansemeat iimnédiat par 
le Eoldat dtM blessures sur le chanip debabulle, Asselui. Pans 1873. — Dechambre: 
Dict. encyclop. dea ac. môd. (Artikel Scharpie) 1874. 

Wieke: J, J. Baiems; De turundis. Altorf 1707. — Peft^et: Au noxiae 

vnlneribos turundae. 1734. — J. G. Boulland: An tomndorum mtromÍB«io pec- 

toris vulneribuB aoiia. Paríš 1736. — J. Farjon: Au toruudorum et penicillorum 

mtu ntilÍ8 ait in cuniUone vulnemm. 1749. ^ N. L e Cat: Quels sont, aelon les 

■.différent« ciu, les arantagea et les inconvénienta de ľusage des t«nte« et auties 

f dilatimtfi? Mém. des príx de ďAcod. de Chir. T. 1. 1750. 

arseil: tí. W. Wedel: De aetaceia. Jena 1673. — ti. B. Metagerr 
iDeeetaceÍH. Tabingen 1675. — B. D. Mauchardt: De xetaGeo nuchae, auri- 
F«slanim et ípsius oculi. Tfibingen 1742. — B. La Roche: Disaertation siii la 
■.l^union de qaelqnea tHctures et en particulier de celie du bras ebi. Paria 1S05. 
Térenger'Péraud: De la valeur thérapoutique du aéton daní les fracturea 
conaolidéea. Paria I87I. 

Kap. II. ErsKtEmíttel d«r Scharpie. 

a) EraatEmittel fQr geordnete Scharpie aiehc bei Rhaaea, Poreatiis 
in den meiitten LehrbOchem Qber Verbandlehre. 

b) Ersatzniittel filr ungeordnete Scharpie; 
Flachs; El. Makuschina; Cber Wundverbande mit FUchs. Wmtach 

.;. Nr. 12. — Ä. Schmidt: Zentr.-Blatt fUr Chirurgie. 1883, Nr. 26, 
I Hanf;OanDah Charpie de chanvre (c'harpie vierge). Bull. gén. de thérai). 

IŤ. n, p. 33 u- 128; T. VI, p. 387. — Jansen; De la charpie de chanvre et de 
"B avantages eouíme moyen de panaement. Gant 1872, 8. 

Holzatoff; G. Walcher: tľber die Anwendung des Hokstofies zunt anti- 
iptischen Verbande, inabesondere den SublimatrHolKwoUeverband. P. Bruos' Mit- 
" agen aus der chir. Klinik lu Tabingen. Tubingen 1883. p. 168-212. 

Jutei v. Mosengeil; Zentr.-Blatt (Hr Chir. 1876. p. 6. — B. Credé: 

J alH VerbandstolF. Beri. klin. Wochenachrift 1875. Nr. 35. — Eähler: Die 

l> lUKuplizierten Frakturen des .lahres 1875. Chir. Klinik v. Bardeleben. Charite' 
Aimalen 1875. — MOnnieh: Ober dio Verwcndbarkeit des nasaen Karbolinte- 
Terbandet in der Kriegschirurgie und Ober etni^ Verauche zur Heratellung billigei 
tnc^er ontiseptiacher Verbande. Deutache miliWi^rxtl. Zeitschrift 1877, VI. E. 10. 
— Sdhler: Bericht Qber die chirurgiache Klinik von Bardeleben pro 1877. 
Charité-Annalen 1877. Bd. IV. p. 527 ff. — Laué; Zur Antisepma im Felde. Ibid. 
1879, H. 1, p. 18. — Ders.; Uher den praktiachen Wert der Mflnnicli'schen trocknen 
KarboMute. Ibid. 1879, H. 5, p. 221-260. 

Kleie: Levia: Gunshot vound of knee-joint Philad. med. Time« 1881, 
. — C. S. DoUey: Compound fracture of tíbia and fibula. Ibid. 
S81. Október 22. 

Zorn: Botanologia med. Beflin 1714. p. 447 ff. - Chevreuae: 
rbwillelin. [I 
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XVni SpMielle LitteratMT. 

Be U charpie de conferve. Joum. des conn. méd.-chir. 1^6, Nr. 1. — Cabnasei^J 
Nole sur la conferve de Linné employée comme chaijí^- i-yo" n>éfi, 1869. Nr. '. 
Mielck uQd LeisTÍDli: Cber Sphagnuiii and Torf als Verbondni&teriäl. Berl. 
klin. Wocheoaehr. 1882, Nr. 38. - H. Leisrink. W. H. Mielck n. S. Kôrach: 
Der TorfmooBverband. 3 Äbbild., VI und 42 88. 1884. — Hu^^cdorn: Frueh 
getrockneten Moo* (Sphagnum). ein gutes Verbandwftteriiil. CIuruiven-Eon^eu- 
verb. Berlin 188:3. U. p. 168. 

Sägespäne: Q. W. Callender: Lancet, Jimi 1877. p. 902. 

Werg: Roux: Pamllele der engliechen und franíCsischen Chirurgie. Äns 
dein Fnuiz. von Proriep 1817, p. 70. — Hanselmann; Der íusammengeaetite 
Wergverband und aeine Anwendung-. 1857. — J. Broecker: Werg als Verband- 
mittei. 18&8. — Pollock: The uae of carded oacum a« u surgical drcMinK. 
Lancet 1870. Jannar 8. - Snow 1871. - Qneyriaux et Gitaidés: Emploi de 
ľétoupc goudronné. Gaz, hebdom. 1871. — J. Heiberv; Abhandlung Qber da« 
Teerwei^. Berl. klin. Wochemschr. 1872, Nr. 16. — R. Esler; Oacum ae an 
antisepbc dreesing. Transat*. of the Ulster med. Soc. Dublin journ. of tued. Sc. 
Odober 1877. — Sampson Gamgee: Dry dreeeing of wouoda. Birmingham and 
Midland countiea branca. Január 1879. — D. Moroaow; Einc Methode, au!! Werg 
ein gutes Vorbandmitte! her/ustellen. Wratech 1883. Nr. 46. 

Kap. in. BanmwoUe. 

Eichheimer: Be«chrcibung und Zubereitungaart ein 
liohen ond ebenao brauchbaren SiSarpic. Siebolťs Chiron. , ^ 

— Ehrlieh: ChirurgiBche Beobachtnngea uebet hiníugefilgter Bettchreihung doi 
England gebränchlichen Scbarpiemaschiite. 2 Bande, LeipKÍg 1815. Taf. 
Pig. 1—13. — C. E. Weias: Dissertatio inauguralis de lintei raai Anglici paiw ^^ 
methodo deque machinin. quibus hunc in ťinem utuntur. Berlin 1827. — M. Mayl)'^^ 
Sur le coton, Joum. des conn, méd.-chir. Septembre 1833. — Bierkowsky; 
Die Bauiuwolle ala äusserea antiphlagiBtiacbea Mittel. AUgem. milit Zeit. 1847. ~- 
Pitha: Ober doo Nutaeu der Baumwolle in der Chirurgie. 1849, — Happe: Die 
baumwoUene Scharpie. DeuUche Kliník. Nr. 37 u. 38. 1850. - Roser: Arch. fUr 
klin. Chirurgie. Bd. XII. p. 716. 1870. - C. Ehrle: Ober eine blutstillende Baum- 
wolle. BerL klin. Wochenechr. Nr. 37, 1870. — Gubler: Ouate perméable. sub- 
stituée á la charpie, Aoad. de niéd.. 4, Octobre 1870. — Wagner: Bericbt der 
Technológie, 1871, p. 401. - F. Baily: Cotton aa a aurgical dresaing. Philad. 
med. and eurg, rep, 10. Auguat 1872. — G. Warren; Cotton wool lui a surg. 
dreBsing. Boaton med. and aurg. joum.. 23. Mai 1872. — Orimm: Hygroakopuche 
Watte als Verbandmitt*l. Peteríburg. med. Woťhenachr, 6. 1872. - Méhu: Note 
Bur la próparation du ooton jodé. Bull. de ľAcad. de méd. T. 1. p. 1128. 1874. 

— Kirmieaon: Sur ľeroploi de la ouate prŕparée pour remplacer len époogea e 
la charpie. Joum. de thér^. Nr. 3. 1876. 

Kap. V. Binden. 

Siehe Hippokrates. Galenus, Oribasius. Die Holibinden hoiseen I 
den Alten (U-rjrgi, die genähten T-Binden ôratmí (rdr den Damm. weibí. Qenitalis 
BrOste, Scrotum). die gespalt«nen 't^uitoí [(fdr den KopT. Gesicht u, s. w.); letata 
waren wípa, tía- u. fn.-ctoTa).-ŕfi. Iha da» Ende der Binde bh fiideren , ris» i 
dasselbe m 2 Zipfel, oder versah ea mit einem Bändehen (xitaX-ňjtTiTi). ^ ĹOfftd| 
Beiträge lur ArEneiwisaenBchiill. Th. I. 1791. — Deaault: Auaerleaene chiw^ 
gische Wahmehmungen. 1801. — C. Kluge: Regulatív fOr die Anfertiguna 
einfochen chinirgischeu Verbändo nach einem mittiem GräsHenverbältnis. B 
1831. ~ Btflnner: Beachreíbung etner neuen Uindenwickelmaachine. Arch. 
Heilkunde. V, H. 2, p, 2-56, Schmidťs Jahrb. Bd. Lll. p. :H1. 1846. 
Archiv f. klin. Chirurgie XIl, p. 716. 1870, - C. and J. Heitzmann; Kompí 
dinm der chimrgiachen Verband-, Instrumenten- und Opera tionslehre, 2. Aufl^ 
Wien 1878. - W. B. Hopkins: The roiler handage. Klein 8. 9.5 :" " 
delphia 1383. 

Phantom; Galenus de medici ofRcina I. — KChler: Anleitung xaxa 
chirurgischen Verbande 1796. Seite 8—10. — Lobstein: Catalogne du cabinet de 
bandea et bandages. Stnuraburg 1810. ~ 
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Kap. VI, Terbandtflcher. 

F. N. O e r d f : Trait^ dm bandageg et app&reila de pansement. ParÍB 1826. — 
M. Major; Nouveau sjitéme de déligatioo cniroi^icale. Paris. 8. 5 Tafela mit 
56 Abbildungen. 18;í2. (Deutach von J. Finsler. 4 lith. Taf. ZUrich 1833.) — 
C. Emmert: Instruktion fór Fratres und Milit&r-Krankenw&rter. Bem. 8 1837. — 
Esmarťh; Der erete Verband auf dem Schlachtfelde. Mit 1 Äbdrucli auf I A Tuch 
nnd 3 HolMobnitten. 23 S. Kiel. 1869. — Dera.: Der erste Verband. DOsBeldorf, 
1873. — Unna: Mullacbärpe ala UniveriiaUu.ipensortuiu. DeuUche inedix. 
Wochewchr. Nr. 17. 1882. 

Kap. MI. HenpflBSter. 

Edinbur^Ii med. and eurg. Joum. Júli 1815. — Paul: Mediz. Eorreapond.- 
Blatt rbetn' und «e«tflL). Arzle Nr. 18. 1843. - H. Á. Martin: Boston mel ajid 
mu^. Joum. Octbr. 1877. — New York med. Rec. Decbr. 28. 1878: antineptiattes 
(■alicyliertes) Eeft.pSaater. — HawBoo: On aubatitutea for adbesive plaster. Boít. 
med. and aurg. Joum. Ootbr. 7, 1880. 

UeftpťlaaterBtreichmaBchinen: 

IGrammaire'a Maachine, Biebe Journal de Pbarmacie, Bd. VI, 18S0. — 
Xrtlfr^''-Han8en's Maschine, eiehe Journal der Chirurgie und Äugeuheilkunde. 
TV. S. 50. Taf. 5, ŕlg. 6. 1822, — Lesanďs MaachJne. friehe Journal de chiinie 
Biéd. Oetobre 1826. — Luhme'a Maachine, siehe in Lode's Verbandlehre. 1843, 
fWnoberer'a Maschine, 1851, siehe Bruns' Handbuch der chirurg. Praxis. 1873. 
■ MUller'a Maschine. aiebe C. Emmert's Chirurgie. Bd. I. p. 123. 1850. 

Kap. Vín. KoUodlnm. 

Erste Publikation Ton Maynard, Miahle u. A. 1847. — Sargent: On 
bandagiiig. 1848. — Majnard: Brit. med. Joum. 1848. — Malgaigne: Herae 
méd. Septbr. 1848 (Kollodinmkontentiwerbände). — v. Langenbeck: DeuUehe 
HiBik Nr. 5, p. 58, 1849. - Bapp: tW KantliarideokĎllftdium. Med. Cúrr.-BI. 
bajeriscber Ärzte. 1849. — Lauras: Kollodium elasticiuu. 1852. — Latour: 
Eollodium rioinatum. 18-'>3. — Straeser: Kollodiumokkluxion bei Wunden. 1858. 
-■ Klctí: Uber den Verband von Wunden. Deutsche Klinik. 1864. - Riťhard- 
sod: On a nen at^tic and adbesive fluid, EtypticoUoid and on healing bj flrat 
intention. Med. Times and Gaz. p. 383, 1867. " Maynard: Collodion aa a 
■nrgical dresaing. Boaton med. and surg. Journ. 1808. — Voilemier: Du collo- 
dion emplojé pour limiter la cautéríBation par le fer rouge. liai. dea bOp. 
"--■ "3. 1868, 

OattaperchalCBiing. Traumaticin: 

Heller: Scbmidťs Jahrbllcher Bd. LXtlI. p. 274, 1847. I.Haung der 
lottaperoha in Sehwpfelkohlenstoff. - Bobert: Schmidťa Jabrb. Bd. LXVIII. 
V. 36. 1848 und Bd, LXXVII, LXXVIII und LXXXIII, 1851-1852. Gottapercha in 
Chloroform gelSst gugenEťzema rubmm und andre Hautkrankheiten, — M. hllefsen: 
Norsk Magazín. 1854. GuttaperehalOaung als Grsatz des Kollodium. — Jenken: 
*~ der Guttapercha in Chloroform atá Eraatz dea Kollodium. 18.56. 

Uummi laccae: 

J. Mťllez: Scbinidťfi .íahrb. Bd. LXVI, p, 300. 184)*. Giimuii laecae aU 
nittel. 

Kap. IX. 6gtt«pprclia. 

Lyell: Lancet H, 2.3, 1846. — Lorinner: OeaterrĽieh. Wuoiieoschr, Nr. 21. 

— Lj;ell: Gultaperehabinden zu Konte ntivverban den. 1848. — E, Henrotay: 

S ľampJoi de la (iuttapereha au traitement dea ftactiires. Arch. méd. Belg. 

'\ mílit, T. I. 1848. — Burow: Guttaperchaverbände bei Beiohrtlcben. 1848.— 

!t: Ober den Gebrauch der Guttapercha zuni Verbande bei KnochenbrQohen. 

^itnne 47, 1848. ~ Uytterhoeven: De ľapplication de la guttapercha au 

nent des fi-acturcB dea membrea. Joum. de méd. de Bruxellea. — J. Buia: 

I ľi^iplicatJoa de la Guttapercha sn traiteraeut dea fractures. Joum. de méd. 

r Bnutelles, 1851. - Dflrr: WOrttemb. med. Korreap.-BI. 1853 and 1868. - 

Piricb: Guttaperchaverband bei Knouhenbrflchen. Wien 1855.— Morel Lavnllée: 

*-'J de Thérap. Octbr. 1862 (bei UnterWeferfrakturen). — Trélat: Oai. dea hCp. 

"" '""2. (Schienen als Unterlage fUr Malgaigne's Klammer.) — Krag: 
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AtcMt dorHeilknnde. 1862. — Paquet; BtiU. de Thémp. Novhr. 1867(1 

culabrúilnn). — J. Woodinann: Med. Times and Gaa, Anguet 1870. (Schi 
Terbftncl.; — Gnéniot: Gaa. dcB hfip. Nr. 5, 1872 (Schienenverband bei F' 
A. Poggi: Rivistíi clinica tli BoloBna 1875 (bei ClaviculabrQchen). — Wagser: 
Bericbt der Technológie. 1875. p. 569 und 1877. p. 1016. - Jourowskj: Be- 
handluBg der KnieBcbeibenbrilche. Dissertation. Strasíburg 1878. — New Remediea. 
Jiini 1878, p. 192. - Arcbiv der Pbarmaíie 1878. p. 554 (Balata). 

Kap, X. Plastlsclier Flla. 

H. Martin: Bost. med. and Bur^. Joum. II. p. 697, 1877. FUzecbieneiif 

— Marcy: Ibid. Nr. 26, 1877. PiastÍBche Srbienen. — P. Bruns: Cber den 

Slastiacben Filí zn Kontenfiwerbanden, Denlacbe med. WochenBehr, 1879, Nr. 29. — 
,hl (Ncwville); Praktarechienen aus Fik. VierteljahreMcbr. der äwtl. Poljiechuik. 
1879. Nr, 3, p. 98. — G. O. Schpoljanski: tfber känttliche Glieder aus Fili. 
Wcatflcb 1880, Nr. 8. ~ P. Vogt: Moderne Orthopädik. Stuttgart 1880. 
Filz-Waeaerglas: 

Ohms: Mitt«ilungen aua der Dorpater cbirurg. Kliník. Einigea Uber Filt- 
Wasaerglasverbände. St. Petereborger med. Woehenschr. 1879, p. 140. — H, 
DombrowBki; Zur orthopadisehen Behandlnng der fungBsen Geienkfcrankbeiten 
und Frakturen der untem FktremitEten. Dísb. Dorpal. 1880. 
Plaet.isebe Verbandpíippe; 

P. Bruns : Uber einen pkBtiachen í^chieneiutofr,'- die plastiscbe PappCi 
Chinirgenkongi-.-Verhandl. Berlin 1881. 1. p. 93. 

Kap. XI. Snminl elastlcnm. 

J. C. A. Thťden: Sendsebreiben an den Herm Prof. Riehter i: 
die Deu erfundenen Eatheter aoB der Besina elastica betrefiend. 8. Beilín 17^ 

F. Segin: Die chimrgiscben Werkeeuge aus elaatiBchem Eaiz nebst Angabe ila 
Bereitung und Gebraucbsweise. 6 Taf. HeideJberg 1833. — Hebercfaai 
SehmidťB Jahrh. Bd. XIX, p. 28S, 1837. — Nunnely: Lancet. Mara 1841. 
Rigal: Gaz, méá. Nr. 45, 1841. ~ Gariel: Uber die Anwendung dee vulkani- 
aierten EautachukB in der Cbirargie. 1649. — Scfamidťa Jabrb. der gén. Hedisin, 
Bd. 65. p. 166, und Bd. 68, p. 280 (Amotťa hjdroatatische Betten. Hooprr"* 
Waaserkissen). 1849—50. — Wutíer: Ibidem Bd. 70, ji. 42. — J. Startin: 
tJber die Vorteile der elaatiBĽhen, BpiralfSrmig gelegten BoUbinde bei varikSa 
B^geschwflren. Medic. Times, MArz 1651. — Petit: Gaz. dee hGp. 1856. j 
Zeis; Deutsche Klinik 14. 1858. — EBmarch; Die Anwendung derK&lte in. i 
Chirurgie. Archií fUr klin. Chir. Bd. I, 1861. — Clauznre: Appareil en coo) 
chouc. Union roéd. 38. 1866. — Tb. W. Evans; De la découverte du caoutchí«í 
vukamsé. 8. Paríš 1867. — De Latour: De ľemploi des enduita imperméa 
dans la pratique chirurg. Union mM. Novbr. 1667. (Empfehlung luftdieli 
ttberzage fiír entiflndete KOrperteile. Theorie: Die lussere Luft iat Warme- i 
Entíllndungseraeugerin. gie muss femgehalten werden. 

Kap. XII. Papier. 

1) Zum Wuniiverbande ; 

Pouteau: Oeuvres postíiumes. 3. Bd. Paris 1788, p. 232. — Mayoi 
Nouveau nysteme de déligation chirurgicale. Paria 1682. — BoBer: Dai FÍieí 
papier als Verbandmittel. Berl. klin. Woehenschr. 1866. — Bericbt der k. 1 
Krimkenanatalt Rudolfatiftung. Wien 1866 u. 67. — Melicher: Wien. med. W^ 
Schr, 1866. — Lorinser: Wien. med. W.-Scir. 1867. — Lewy: Neues Schar. " 
anrrogat Wien. med. Pr. 1867. — Addinell Hewson: Penn^lvania bosp. Beik-a 
p. 384, 1868. — Hayes Agniew: Penng^lvania hosp. Rep. 11. p. 278, 1869 * 

G. Birt: Paper au a dressing for graniilatmg wounds. Brit. med. Jonm. Hú i 

— G. Callender: Antiseptic japaneie paper aa a dreseing for wounds and n 
Brit med. Joum. 1675. — R. A. Jamieson: Lancet II, p. 123. 1877. (Paf 
verband nach der Ver»chneidung der Eunucheu.l — Keen: Píiil. med. Times. p. í 
1878. — Engliscb; Naturforschervera. Preibarg 1883. 
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Kap. xni. Cellalold. 

let: Bttll. de la Soc. ďlnduatrie de Rouen. 1877 p. 182. — Wagners 
iricht der Technológie. 1877 p. 1017. 1878 p. 1162. 1879 p. 1111 und 1154. - 
Schmidťe Jahrb. der ges. Mediam 1877. p. 289. — Le progréa méd. p. 779. 1881. 
■ Kliniache Monalabätter filr Augenheilkunde. 

Kap. XIV, Schwlmme. 

iird: Mém. de ľacad. de chirurgie U, p. 225, 1751. — Theden: Neue 
Semerlcongen und Erfabrungen 1, S. 39, 1782. — Simpaon: MontMy joum. of 
' :. p. 734. 1841. — Blanohet: Charpie ďéponge. Acad. des ec. méd. Aoút 1847. 
neaux: Gaz. des hôii. Nro. 52, 1855. — F. Jordán: On the generál uti- 
Y of Epooges as aurgical aressings. Brit. med. Jonm. M&rz 30, 1878. 

PreBBBcbwamm. Laminaria. Tupelo: Emmet: PrincipIeH and 
e of Gynaecology. Philadeluhia p. 32, 1879. — Th. H. Seyfertr Dilatation 
f the cervíi uteri, a new methoa of using aponge-tents. PbilEdelphia med. Times 
!5, 1876. — J. Kocku: Zur antis. Dilatatioii des EJtenis niittelK Quellkegel 
unischläncbeD. Oynäkol. Zeatralblatt 1881. — Juugbluth: Ziir fiehand- 
la&g der Placenta praevia. Volkm. Samml. klin. Vortr. Nro. 235. 1883. — Ders.: 
Verh. der Natiirtorschervers. Freiburg 1883. Berl. klin. Wochenschr. 1884, p. 7B u. 79. 
— Sloan: tilasgow med. Joum. October 1862 (Laminaria), — Haarmann; Over 
laminaria digitata. BotanÍBch-chem. Mitteilungeu 18B7. — Sassdorf: New-York 
~ "i. Bec. 1877 fTupelosUfte). — Brit med. Joura. Január 8, 1878. — Pbilad. 
_ . Times p. 573, 1881. — Med. Tiniee and Gaz. I, p. 327, 1881. — Berl. klin, 
Pfochenachr, 1381, f>. 687. 

'antatiOD vonSĽhwammstíIckuhen; Deutaťha med. VYochenschr. 
}82, p. 29, — Ed. Borck: Observationa on xponge grailing, The weekly med, 
TÍew. Nor. 3. 1883, 

Kap, XV. Sobtenen. 

Holiachienen: Thedon: Neue Beinerkungen und Erfabrungen. II, Tať. I 

U. Berlin 1762. — LCffler: Arnemann's Magazin 111, p. 180, 1772. — 

Ifartini: Calalogue of aur^. inatruments made and sold b; Savigny p, 17. 1789. 

* "uoch: Sammlung chirurgischer Bemerkungeu. Hl, p. 89. — Bell; Lehr- 

f der Wundarznejkunst IV, p. 44:S. Taf. II. 1794. — Laurer: Loder'a 

raal TV, p. 398, 1797—1806. — Desault; Auserlesene chirurg. Wahrnebmungen. 

101. — Tufnell; New-York med. .Tourn. Mlrz p. 264, 1847, — Schneyder: 

ifl Tuchachienen fUr Oberachenkelfrakturen und deren Verwendunguweíae, Bern 1874. 

- B, Pinkerton; A new and improved waterproof splint materiál, tílasgow med. 

Xn, Nr. 9, 1879. 

Metailschienen: J. Wathea: The conductor and contaíning spliote. 

mdon 1781. 

illechachienen; Schneider: Chirutgiiche fieschichten, U. Taf. I 
i n. Chemnitz 1786. 

Drahtgef lecb tachienen: Hayor: Sur le dessin llnéaire en reliéf et 
jB en chirurgie du fil de fer et du Ľoton. Paris 1836, — Dera,: Joum. des 
J. mŕd. 18116 ff, — Lersch: Rhein. und westíSl. Korreap.-Blatt Nr. 6, 1844. — 
•Onaet: Traití des artículationa, contenant .')6 desaina. tig 77 und 78. Lyon 1845, 
-L. Bauer; Bufalo med. Joum. XII. 1857. — H. Byrd: Tbe use of wire gáze 
B tiie treatment of eompound fractures and iiyuries of the lower eitremiUea. Med. 
i Mirg. Bep. Júli 18, 1868. — Dera.; Pbilad. med. aud aurg. Rep. XXVI, Nr. 16, 
rS. — Sarazin: Du traitement dea membres bleaaéi par coup de feu ä ľaide 
K*a^pveila nouveaui dita apparcils modelées en taille métalUque. Ärch. gén. Septbr. 
T 857, 1871. — Port: Ober gefenaterte Blechverbtlnde und Dr-ahtroUbinden. 
'ntMbe militäraratliche Zeituchr. p. 119. 1880. 

Zinngchienen: J. Wathen; Sammlung auaerlesener Abhandlungen fúr 
Iftmd&nite V, p. 228. 1774. 

nkbleohacbienen: Cleland: Perforated iínk in the monagement of 
^tatíons. Med. Times and Gaz. II, p. 117, 1870. — Kutink: Wien. med, 
pochtmschr. Nr. 13, 1875. — N. RaoulťDeslongchampa: Kecueil dee Mám: 
B ■bM., de chir. et de uluvrm. milit. XXIX. 1873. ^ Dera.: Du traitenient dea 
B dea membrea. Nouvelle méthode diapeuaant du si^our au lit et permetlant 
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le transport immáliat, suu donleur, du blemé an moyen de nouveacu app^rňlt íh 
KÍnc laminé. Fig, Paris 1882. — Weisbach: VerBuche in der RerBteäung iiii<i 
Verwendimg der SchOn'gcfaen Zinkblechschíenen. DeuUťhe militäiärzU. ZeilKlirf 
Heft 11. 1877. 

Aliiminiumschienen; A. Herniiann: ľragerVierteliahraíchr. Nr. a IPt.^ 

GUsíchieaen; Th. (Jluck; Arch. fdr klin. Chirui^e XXVI. R 3, IŕŕJ - 
G. Neuber: Ibid. XXVIl, H. 4, 1882. 

Pupp- and KartonKchicuen: Wiedenmaan: CoUegíum i-liinirgki>;.. 
1735. — Sharp; Philosoph. trttiwact. Vol. 57. p. 80, 1739. — Bromtiťi! 
ChirtirgiBche Wanmehmun^en. Leijizig 1774. — Merchie; ÄppareiU modeiw 
nouveau ajatéme de déligatloiL Pána 18S8. — Ders.: Hunuel pratique des appar-^' 
modeléa on DonTeau ajatéiue de d^ligation pour le« tVactureti. Bnuelles ^ 1>T.' 

Papieraehienen: Cowling: American praetitioner. Január 1871. 

Formbare Schienen: A. Smeli: Moulding tables. London med. Ôj.' 
XXín, p. 781. 1840. 

EieTkleisterEchienen: BEtTron; Med. Times and Uaz. XXV. p. äJS. 

Schienen von Binsenniatten: De Mooj: VierteliahresBchr. der äntl. 
Polytoehnik p. 175. 1881 und Areb. med. Belg. Septbr. p. 225, 1881. 

L ederacbien en: B. Barton: Sóle leaUier splinta, an improved proceu 
of making them. Bufalo med. and siirg. Joum, Október 1880. 

Gipahanfsťhienen: F. Beely: Berl. klin. WochenHehr. Nr. 14, 1875.- 
Dera.: Aruh. fOr klin. Chir. XIS, p. 112, 1875. — Ders.: Chirurgenkongrestverh. 
Berlín. I, p. 121, 1878. — Dera.: Zur Behandlung einfacher Frakturiín Jar F.i- 
tremitäten mit Gipshanfsehienen. KSnigBberg 1878. — Unterberger: Dit*ľ''- 
tation. Kônjgsberg. 

Paraffinachienen: Mac Ewen: Laneet. Augutt 1878. — Ders.: TI: 
method of prepnring paraffin splinte. Glaagow med. Joum. Angusl 188Ú. 

Qelenkschienen: Hermant: Not« aur les nouveUea attellea métatliq^u" 
articulées adaptées pour les sace ďambulance. Arch. méd. Belg. Novbr. 1880. - 
Bidder: Zentralblatt tíi r Chirurgie Nr. 50, 1880.— Ders.: Chirurgeakongre3í^■e^li 
Berlín. 1. p. 35, 1880. —Ders.: Viertejjahresschr. der aritl. Polyteehnik p. 54, 18*1 

Klammer- oder BilgeUcliienen; Cheliua; Chirurgie 1828- — Cpnlson. 
Laneet T, p. 339, 1S55. —F. Esmarch: Beiträge íur prakt. Chir. Heft 1: Bé- 
Bchreibung einer Reeektionsscliiene. 5 Holzacbnitte. Kiel 1859. ^ Th. Kslliker: 
Oberann&akturachiene. lilostr. MonatsBchr. der ttrztl. Poljtechnik. Mai 1882. 

Kap. XVI, Laden. 

Hippokratea: Ĺiber de fracturis, Cap. de c&naliboa. — Galenna: Tn 
libr. Bippocr. de &act conunent, lib. III. — A. Pare: Oeuvrea compl. par Htú- 
gaigne 1840. — J. L. Petit; Maladies des oh. — Heiater; Inatätutiones chinirgicae. 
Tab. IX. Fig. 9 ff. 1739. ~ F. Mangin: Eiposition ďune boite on maehine etc. 
Naples 1807. — C. Zimniermann: Beachreibung einer neuen, die Extcnaion und 
Kontraextension bewirkenden Beinlade, besonders anwendbar bei BrOchen des Ľnter 
achenkela, Oberachenkela und Schenkelltaieea. Taf. Leipzig 1832. - Gimelle: Bull. 
de ľAcad. de méd. II. 1838. — Norria: Amer. Joum. of med, BC. 1841. - 
Goffrea: Précia iamographique de bandee, panaementa et appareile. Paria 1858, 
— Scheuer: Un chapitre de Ľhirurgie coníervatrice. Brtlsiel 1874. — F. W. Keni: 
Die Spreizlade, ein praktiecher Verband fUr Frakturen des Oberschenkelt 
1876. — Fialla: Neue Beinlade. ChirurgenkongresBverh. Berlín 1882. 



Kap. XTII. PUdiidi Incllnatnm. 



.87^ 



P. Pott: Some few generál remarka on fracturea and díslocationa; i 
Chirurgioal Worka I, p. -375, 1779. — -Blume: Einlache Beinbruohniaacbine íor 
Heilung der OberBchentelbrlíche in gebogener Lage. Wflríburg 1831. — J. Ronx: 
Revue méd. chir. 1849. — Gaillard: Gaí. méd. p. 260, 1850. - Dera.: Un seul 
appareil pour toutea les fractures du membre inféiieur. Paris 1657. — J. Boui; 
Union méd. Novbr. und Deabr. 1858. — Dera.: Lefons srn: les appareils ä. fractures. 
Paria 1859. — Preu: De fractaris humeri et earum cura. Diaa. Vratiel. 1860. — 
Paul: Die chirurg. Krankheiten des Bewegun^pparates p. 170, 1861. — R.Stanelli: 
Triclinum mobile oder die aufricbtbare. dreifach acbiefe Ebene. Berlin 1870. 

Krankenbetten: Benedict: Verbandlehre. — HeBaelbach; Chirurgie 
Bd. n. — ÄtatrophiuH: Disaertatío delectia, subjicitur ^undem de lecticis veteníin 
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Iktribe. AiaBt«L<Kl. 1704- — Triller: CUnoteĽhnia medica antiquiuia etc. Frank- 
:t und Leipzi^ 1774. — Culliaen; Sistemu, Ľhirurgiae bodiemae, 1784. — Kromb- 
: Bescbrtiibung und PrQfung der Tober'scben Moachinen fQr Chirurgie, Kranken- 
_; und Eippiatrie. Pnvg 1821. — G. Šimon: Lagerungsbett filr Oberachenkel- 
uasfrakturen. Chirurgenkongresijverh. Berliu. I, p. 50, 1872. — H. Volkmann: 
'lOlAdischä HBachiiien und Äppara,te. Pitha-Billrotb's Handb. fid. II, Abt. U, 
f. II. 1872. Von neueren illuBtrierten Katalogen sehe man diin von Li]JOWHki 
eidelberg), Braiie (Breelau) a. A. 

Kap. XVIU. Xlssen. 

Luureacet: Arch. gén. 1851 und 1852. — Middeidorpf: Beiträge iiiir 
taa den KnouhenbrQcben, Brealau 1853. — De Baufortx Bandage ä com- 
n aSnenne. 18tí6. ^ C. Stropp: Der LuftkUsenverband. Berl. klin. Wochen- 
I Nr. 12, 1873. — A. Zotti: La gomma elastica e la compreasione aereft. 
I racoglitOK medicu, 30 Marzo läT4, 

Kap. XLX. Eeirenbahreu. 

Tb. Jackmann: Neue lUifenbabre. Lancet, Október 7, 1882. 

Kap. XX. Erankenheber, 

Ikmana: Pitba-Billrotb's Handbuch der Chirurgie Bd. II, Abt. 2, Ltď. 2, 
372. — Levschin: Ein Krankenbett fQr Schwerverietatejinit ainer Vor- 
lur Exteuuion bei Oberá chenkelfrakturea. Zentralblatt fUr Cíhirurgie Nr. 47, 
tS-i \md niustr. Monataschrift der äretl, Polyteehnik p, 38, 1883. - P. Hase: 
' ikmhebraipparat. Dieselbe Mouatschría p. 123, 1883. — G. Beck: Ibid. 



B. Verbandsyriteme. 

Kap. I, Snspenalon. 

LQfler: BeitHlge zur Anneiwúisensebaft und Arznaikunst I, p. 128. 1791. 
-Hettler; BeschreJbung der Braun'Hcheu Maxchine zur iiweckmäaaigen Laf^ening 
Uiwher und kompUiierter Frakturen an den unteren Giiedrnaagen. 1 Taf, 1800. 

- Behmidt: Loder's Journ, 1805. ^ Faust: Langenbeck'a chirurg. BiblioUiek 1. 
Beft 3, 1800. — J. N. Sauter: AnweisuDg, die EteinbrUcbe der CHiedinasHen, be- 
oonders dití kompliziertea des UntenchenkeU nach ainer wohlfeilen Metbode beqnetn 
und sicber lu hellen. 5 Taf. Konataoz 1812. — M. Hayor: Inttmction pour trailer 
sana attelles les fracturee des ostrémitáa. Genéve 1813. — Faust: Beinbruchmaíehine 
Eom Oebraueh der Feldlaiarette. BQckeburg 1815. — Hecker: Die Grllfe'«ube Beín- 
bruch»chwebe. 2 Taf. Berlín 1822. - Friz: Modif. Braun-Sauter'sche Schwebe, 
bescbr. von RiUce. Prag 1823. — KoppenutUdter: Keu erfundene Maachine fnir 
alte BeinbrUche. Augaburg 1823. — Grafe: Journ. ftr Chirurgie und AugenheU- 
konde. IV. 1823. — A, L. DurnblUth: Schvebe- und Streckapparat ohne Binden. 
Nenatrelita 1827. — Dera.: Btmcbreibung und Abbildiing eines neuen Lafrerungs- 
iind Schwebeaiipamtes. 2 Taf. Berlin 1827. — M. Mavor: Mdnioire íut ľhynonar- 
tbi^ie ou súr le traitement des fractures par la planehette, avec une nouvelle ma- 

i de la BUspendre et ďy assujettir les nicmbres, et la description ďun appareil 

rticulier. ParÍH et Genéve 1827. — Dere.: BsHai i^ur ma suspension. 1 Taf. 

33. - Hichter: Handbuch der Lebre von den Brflcben. Berlin 1828. 

- B. Scbindler: Neue Schwebe fílr Frakturen des Oberschenkels. Allgemeine 
ug FQr Chĺr. p. 44. 1943. — •!. í>a1ter: On u new swinging apparatus for the 

. juent of tnictures of the leg. Prôv. med. and uurg. Journ. p. 5tS4 , 1850, — 

Uoutetten; Bull. de ľacad. impériale de méd. Septbr. 1850. — H. R. Smith; 
tatnent of tractures of the lower eitremities by the use of the ant«rior sua- 
utttj apparatua. BalUmore 18ti7. — Cock Burns: I.eg eling. I8ti8. — A. Hewsoo: 
antagée of suspending the limb in the treatment of frat^tures of llie leg. Philad. 
. Times. MSrz 1871. — Gamgee: On suapenston ax a principle in the treat- 
nt of the limba, with ilkiňtrationi of a new avring and leg resL Lancet II, 1871. 
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— Adelmann: Verbesserte EitennioiiHschwebe fiir UnlernchenkelbrQche, Wlinburgpi 
med. Zeitsclw. 1872. — Packard: íľber die Suspendoo bei UnterschenkelfnktumL 

1874. — B. Davjr: On the use of hamrnocks ia surg. practúe. Brit med. Joiuii. L 

1875. — W. Simmonií: Description of a. splint for combined Bus)>eiisioii uid a- 
tenšou in the treatment of fracture of the lower extremity. Amer. Jonrn. of med. « 
Apríl Í875. (Modifizierte Smith"schp vordere Scbiene.) — A. Meusel: Zur Behmd 
lung der Unterechenkelfrakturen. Zcntralblatt fiir Chĺr. 1877. — H. Adelmasn: 
Neue EitenaionsBchwebe fúr komplizierte UntcrschenkelbrQcbe. ViertťljahrencluiftJ 
der ärztl. Poljtechnik p. 107, 1881. 

Vertikále Saspension (Eleratioa): 

! uiid Beseitigung 



J. Lister: De ľinfliience de la position des membreit sur la circulatia 
Äcad. de méd. 20 Júni 1878; (íaz. hebd, Nr. 27, 1878. — ChirurgenkongreM Bw' 
1879. Neuber. — KGnig: Uber die Vorteile der vertikalen Suapeiuiion mjt á 
EBmorch'gĽhen Verfatiren zum Zweck der Erzielung blutloaer Operationen. Zentd 
bUtt mr Chir. p. 537, 1S79. — Th. Annandale: Suspengion aa an aid to a ' 
demonstrationí and practÍHe. Edinb. med. Journ. p. 1001, 1879. — U 
die Elaetizitätflverhältflisae der Arterien bei vertikaler Elevation, Chirurgenkongi 
verhandlnngen. Berlín 1880. — J. Wolff: Ober blutloses Operierwi. Ibid, ISfi 
DiakuMÍon: KSnig, Ilardeleben. ^ H. Greenway: On tfae valun of sua 
in aurgery. Brit med. Journ. p. :)92, 1881- — Hoozé de l'Aulnoit: 
bistoriquB et crítíque de 1876—81 Rur les panaementa á la perióde ischán 
ľníde de ľélévatíon vertícale du membre cfaez les grands opérés et tsbee lea bla 
attemts ďhéRmrrhagiea art^rielles et veineuaeB. Gai. méd. de Paria Nr. 28 nnd Í 
1881 — J. Heuli: Die Verftndeningen von PuIb und Teniperatur bei elevieii 
Gliedem. Deutsche Zeitaclir. filr Chir. XVII, 1882. 
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Kap. n. Dlstraktion. 

straktion mit Gewicl 



Hippokratex: Lib. de fracturis; aiehe Upmann : Cbera. der Werks I 
Hippokratea. ID, p. 242 u. 279. Berlín 1847. - (íuy de Chauliac: Chin 
1363, p. 328 und 348. — Oribasius: De maohinamentíii p. 86. — Fabri 
Hi_I|dftnUB; Opera p. 503. Frankfurt 1546. — ChaBsaignac: Usage J 
poids: Appréciation des appareila orthopédiqueB. 1841. 

Diatraktion an den unteren Extremitäten: ĹorinsBi: Zugverbi_ 

bei OberBchenkelbrQchen. ôsterr. JahrbQcher 1848. Schraidt'B Jahrbflcher Nr. I.. 

p. 343, 1848. — Gurdon Buck: Description of an improved eitension apparatau 
for the treatment of tbe fracturea of the thigh. New York med. Bec. I8tí7. — 
C. W, Philipps: Besondore Art der GewíchtBbehandlmig dor SchenkellialsbrOcliei. 
Amer. Journ. of med. ac. 1869. — Biddor: Behandlung einfacher Oberacbeakel- 
frakturen mit Gewicht«n. Arch. f. klin. Chir. XV, p. 58, 1872. — Pasehen; 
Ober Gewichtebehajidlung bei Cositis acutiL Zeitschr. 1. Chir. UI, 1873. — C. 
Reyher: Zur Behandlung der KníegelenkaentsQndung míttcln der permanenten 
EitenBÍon. Ibid. IV. p. 26, 1874. — Banke: Mesaungen dea introartikulären 
Dnicka am Kniegelenk dea Lebenden. Zentraibl. f. Chir. Nr. 39, 1875. 
MoroBoff: Uber den Eínflusa der DiatraktionBinethode auf das HUfl- und 1 
gelenk. Disaert. 1875. — F. Rojíc: Uber die Anbringung der Eitension ! 
Oberachenkelfrttkturen. Wien. med. Preew XVlll, 1877. — Morton: Compoin 
fVocture of tíbia aud fibula, and fracture of the femur; new eztenaion apparattl 
Philad. med. Timea, Nr. 266, Febr. 1878. 

Vertikále Díatraktion: G. Mojgiaovica: Damteilung der Äquílibrialmethoí 
zur sichem Heihing der Oberachenkelbrilche. Wien. 4 Tafeln. 1842. — Bryantl 
The practisc of nur^ry. Londoo 1876. — Lontze: Zur Behandlung der ObOC' 
Bchenkellrakturen bei kloinen Kindem. Berl. kbn. Wochenechr. Nr. 52, 1880. H 
Kdmmelh Zur Behandlung der Oberá cheukel&akturen im Kindesalter. Ibid. Nr.i|| 
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1882. — J. MOgling: Zur Bohandlang der Oberachenkelbriicbe bei kleinen Kindem. 
Zentralbl. fúr Chir. p. 202, 1882. 

Distraktion an der obern Eitremität: A. Clark: New Orleans Joum, 
II. 756, 1808. — Gusflenbauer: tTber eine neue Extónsionmnaachine fflr í'rakturen 
deii ObewniiH. Wien. med. Wochetuohr. Nr. 3 u. 4, 1874. — Bflters; Zur Be- 
haodiung vod Niu-beakontrakturen der oberen ExtremitiLten. Zentralbl. fllr Chir. 
Nr. 8, 1878. 

DistraklioD an der Wirbelsäule: Venel: Mém. de la soc. dva sc. 
I)hy«ic. de Lansaiine, 1788. — Reyboi': Die Behandlung der SpondylitÍB dorsalis 
iind tumbalU mit dem Zug und GegenEUg. Arch. filr klin. Chiľ. XIX, H. 2, p. :!40. 
Tuf. V. 

Distraktion an der Naše: v. Brune: Haodbucb der chiroi^, Praidí II. 
I'. 1162, 1873. 

DÍKtraktion an Weichteilen, Narben , VerwachoungeD, Ampu- 
tiit ionsatflmpfen: Fabriciuí Hildanus: Bei Verwaebsung des oDecen Augen- 
lide« mit dem Bulbus. — K. Rey: Extemion applied to Haps in catiea of ampu- 
lationa. Lancet II, p. 176 u. 447, 1874. — BOterB: Zentralblatt fflr Chir. p. 118, 
1878. — Sauer: Demoiuitration eines ApparateB zur Detmuug der operierten 
\Veicht«ile bei einem durch BeUerschusa verlorenen Untorkiefer. 7 Holuchuitte. 
Ĺ'bírurgenkongreasverb. Berlin, p, 69, 1883. 

Befeatigung der ZugachnQre an dem Gliede durch lieft- 
pfUster: Kmte Envfthniing derselbea von"(íro«s |18;íO). — Jaine«: Meeting det 
Prorincial AsHocialion zii Liverpool, 1839. Tmnaact. of the Prôv. med, and surg. 
a««oc. VIII, p. 21.5. — EínfQhrung im Pennsylvania bospital durch Wallace 
1M4. ausfUhrUche Beachreibuug von Sargent 1848. - W. Bnsch; BeitiUge zur 
Kenntnis der Kontrakturcn des Huft' und Kniegelenkes. Arch. filr klin. Cbr. IV. 
1859. — B. Volkmann: Krankheiten des BewegungBaiiparatea. Pitba-Billroth's 
Handbuch Bd. II, Abth. II, 1865 mid 1872. — Cheever Dávid: Boston med. and 
aurg. Joum. 18178. — R. Volkmann: Ober die Behandlung der Uelenk^enUQndungen 
mit Gewichten. Berl. klin. Wochenschr. 18ti8. - E. Hartshorne: Not«« in 
regard to the (jueHtion of priority in the use of weigbt eitension and of eit*nding 
adhegion bánd. Amer. joum. of med. gc. 186Ít. — Čierny; Uber die Extensíon 
mit Gewichten. Wien. med. Wochensehr. Nr. 37 ff. 1869. - B. Volkmann: 
Eiu billiger Eisenbahnapparat bei Schuaafrakturen des Oberschenkels. Berl. klin. 
Wochonachr. Nr. 20, 1870. — NeudCrfer: Die Dietraktionwnethode uis Dmck- 
i-eritand. Wien. med. Pr. 1871. - M- ííchedo: Beitmge zur Behandlung von 
Gelenkenlzlinduneen mit Gewichten. Arch. Itír klin. Chir. XII, 1871. - W. Bu«ch: 
Beiträge zur mechanischen Bebandlung der GelenkentiQndungen. Ibtd. XIV, p, 77. 
1872. Weidenmilller: Ober die Wirkung der permanenten Extension. Greiftwald 
1872. - BCckel : Dex applications de la traction continue au rooyen de ľappareil ä 
-^paradiap. Bull. gdn. de thérap. Novbr. 1875, — Ch. Denison: A new eihm- 
-ion apparatUH. New Tork med. Joum. XX, p. 483. 1875. - Albert: Distrak- 
lionsbeh. entztĺndeter Gelenke. Wien. med. Pr. Nr. 4.'í— 40, 1875. — Wittmann: 
Distraktion in Gelenkkr. der Kinder. Peater med. chir. Pr. Nr. 11, 1875. — 
K. Schnltze; Cnterauchungeii Ober die Distraktiousfähigkeit der groesen Eittremi- 
tii,tťngelenke. Deutsche Zeibicbr. f. Chir. Vil, p. 76, 1876. 

Befestigung derselben an Gurten, Kontentivverbänden u. dergl.; 
Sentin: Mŕthode amovn-imimovible, Fig. 40—41. StÄrkeverbaad. - Focachon: 
UiilLgŕn, dethérap, 1841, dasaelbo. — Nélaton: Gaz. deH húp. 1849, dasselbe. — 
Hamilton: Bufalo med. Journ, Apríl 1847. — Small: Ein neuer Eitenaion«ajipa- 
rHt. Wien. Sitzungsber. 1870. — Steinberger: Uber das Siuaiľsche Eitensions- 
geflecht Wien. med. Wochenschr. Nr. 7, 1872. — Bomanin; Kollodiumverband 
mr Gewichtflext«nHÍon. Wien. med. Wochenschr. Nr. 37, 1874- — Hamilton: 
Dhenbrflcbe und ^''en-enkungon, fiben. von Rose. p. 059, 1877. 

Biaenbahnapparat bei der Distraktion: v. Dumreicher: Die Bebandlung 
t Rchiefen KnochenbrOche an den unteren Extremit&ten mit einem neuen Kxten- 
WBTttt. Prager Vierte^abresachr. 1857 und Pittí 18.'Í7. - v. Mosetig: Wien. 
Wooheníchr. Nr. 39, 18li!<. — Szymanowski; Wílrdigung der physikaliachen 
e beim Eis«nbahnapparat. Berl. klin. WocheDschr. 1808. 

n. Distraktion mit Schienen. 
\ : Ltb. ile fractnris. 
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kenntnÍH iind Heilung der Obcrschenkelbrache nebnt Baichreibung cdiier doppcltn 
ÄiudehuungRmasctiioe. 4 Taf. Wilrzbnrg 182tí, — W. A. Fuch«: Bdi&ndlniig 
der UnterschenlcelbrQche auf dem Londe nebat Beschreibung einer einfächen Áai>- 
dehnuogamaschme. Taf. Dísb, 1831. — Bullej: ExteDBionaBpparat lur Behand- 
luDg der Schenlcelbrdcbe, 1841. -- J. Eennequin: Des fractures du fémar et de 
leur trfiitement par ezt«n»ion coDtínue. Paris 1867. — DeBormeaax: Fractons 
de la cuisae traitéea par ľapporeil k extension du Dr. Beoneqaio. Gaz. des bfip. 
1869. — Ctrich: Apparat zur Streckung der HQňgelenkaankj'loseo. Wien. med. 
WochenBchr- 1869. — Boell: Quelquea considératíons sur les fractureB du col do 
fémur. These, Strasíburg 1870 (Sataiin's Apparat). — v. Heiae: Deutsche Zeíbchr, 
filr Chir. I, p. 12tJ {EitonaionHachiene). — Prinee: Eslension in frUíCturet am' 
inflammations of jointa. St. Louia med. and surg. Joiirn. Jan. 1872. — Bidder 
Vorachlag lu einem raethodisch kombinierten Verfabren bei Behundlnng beginiwi. 
der Coiiitifl mittela der Diitraktionsmethode. Arch. filr klin. Chirurgie. XX. IŕTv 

— J. W. Hyde: Americ. Joum. of med. 8c. .luli 1877. — Morton: Ä new exkĽ 
Moa apparatus. Philad. med. Timca p. 20O, 1878. — Erichaen: Brit med. Jouni. 
Január 1879. — A. Clťndinen: AUgemeine Sohiene fUr die unWn; EitníraitÄt. 
Philad. med. and surg. Rep. Septbr. 1881. — W. Bunca: Apparat fiir Exteniion 
und EoDtraeit«ni<Íoa. New York med. Bec Dezemb«r 1881. — Zipp: ťenuaneDU 
KxteuaioD mittek Gipsverbandea. Monalsstľhríft der äntl. PoljtechuUi. Január 1882. 

— WatHon: Eine neue Rahmenechiene Tilr HuflgeleDkleiden. Boston med. and surg. 
Joum. Január 1883. — J. Knglixch: V.ia Kxténsionsapparat xur Behandlung dar 
KnochenbríiĽlii: der unteren Uliedmawen. Wien. med. Fresae Nr. 10, 11, lä, 188j. 

Obere Extremit&ten: Guasenbíiuer: Eine neue Evtensionsschiene fuf 
den Oberami. Wien. med. Wochenschr. Nr. 3 und 4, 1871. — Berthomien 
Mécaniame des fractures du coude ches les enfants, leur trait«ment par ľextouiioD. 
Paris 1876; Gaz. des hOp, Nr. 3, 18-76. — G, S. Porter: A wire eatensioa spiint 
for ihe fóre arm. Philad. med. and Burg. Bep. p. 326. April 1877. — T h 
Kalliker: Oberarmfraktuischiene. Monateschrift der äratL Polytechnik. Júni ISífí- 

Wirbelaäule: Richter's chirurg. Bibliothek 1, p. 59, 1768 (Le Vacher'- 
Apparat). — Le Vacher: 'IVaité du Hmchitia ou ľart de redresser les enfants 
ťontrefaita. Í46S. %. Poris 1773. — Ttiller: CUnoteclmia medica tiatiquarú eie. 
Frankfurt und Leipzig 1774. — Pouteau: Oeuvrea poathumes T, p. 574 ff. 1783, 

— Recueii des raém. de ľatad. Boy. de ehir. T. IV, 1783. — Schreger; Vereneh 
eines näťhtlichen Streckapparates fQr Räokgratíverkrilmmte. 1810. — Heasel- 
bach's Verbandlehre. 1849. — L, A. Sayre: SpiniU diaeose and äpinal cnrvatatg 
etc. 1877. — P. Vogt: Modeme Orthopädik. 1883. — E. L. " "" * - ' 
ment of apinal curvature by extension and articular motion. 
Január 1883. 
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Boyer: Banduge eitenaeur de la t@te. ^ LOfler: Die vorteiUiaftesle 
Heilung der VerkrQmmungen des menachlichen KSrpen durcb eine neue Geh- and 
Streckmaschine. Abb. Dresden und Leipzig. 1846. — Gariel: Uber die Anwen- 
dung dca Eautachuka in der Chirurgie. 1849. -~ Galante: Applications méd. 
chir, du cautchouc vulcaniEé. — J. Packard: Die Extension niit Gummi elasticura. 
1862. — Ollier: Traité de la régéneration dee os. 11, p. 293. 1867. — H. 
Worthington: On tbe treatment of fractures by elaatie eitentdon. Brit. med. 
Joum. Jnli 1667. — J, Hennequini (juelques considérations aur ľextension 
continue et lea douleurs dana la cosalgie. Arch. gén. Dezember 1868; Január 
und Február 1869; Gaz. dea hôp. 1869. — F. W, Furnell. 1869. - Dubrueih 
Emploi des agenta élaatiquea dane le traitement des tractures. Gaz. dea li6p, 
Septbr. 1869, — Ders.: De ľemploi des lacs élastiquea dana la réductiou dťs 
luxations. BulL gén. de thérap. 1869; Gaz det hôp. 1869. — Martin: To obtaiii 
continued eibgiflion in the treatment of fractures, without using tbe pulley and 
neígbt. 1869. — Kemarcb: Iľber elaatische ExtensionHverbä.nde tílr Schuas&nk- 
turen des Oberschenkela und Hiiftgelenka. Arch. filr klin. Chirurgie XVII, p. 486, 
1874. — M. Hartwig: Zentrulblatt fQr Chir. Nr. 32, 1877. - H. Waití: Die 
chinirgiaehe Klinik des Geh. Rat Prof. Esmarch an der kgl. Universitat /u EÍel im 
Jahre 1875. Archiv fír klin. Chir. XXII. Taf, Xi, paj;, 601 ff. 1877. — Kauf- 
m a n n : Der Eautíchtikextenaionsverband. Illastr. VierleljahreBachr. der Ärztl. 



Speaielle Littemtnr. 

Polytechnik. 1878 und 1879. — J. Fagan: Brit med. Journ. Mai 22, 1880. — 
Robert»: Klinuche Vorleaung ilber die mechanUche Behondlung bei Caríea der 
Lnmbarwirbelkerper. Lancet I. Január 1883. 



ta) Temporärer DmekverbaJid. 
n Bei Operationeii; 
Eamareh; Uber kdnrtliche Biutleere bei Operationen. Sammlung kliniacher 
ortrilge Nr. 58, 1873. — Albaneae: Sull' emostaíria preventÍTa. Gaz. clin. del 
oapidale dvico di Palermo. Dezember 1873, — Billroth: Erfahrungen ttber 
Esmarch'H Methode der Blutaparung bei Operationen an den Extremit&ten. Wien. 
med. WoĽhenHChr. p. e85, 1873. — Iversen: Die kilnatiiche iBchämio bei Ope- 
rationen. Diisert Kiel 1873. — (iamgee: Esmorch's bajidage for bloodless ope- 
ration. Lancet, Deiember 1873. — v. Langenbeck: Uber die Eamarcb'nche Kon- 
xtriktion der Glieder zur Erzeugung der kiinstlichen Btutleere bei Operationen. 
Berl. klin, Wochenechr. Nr. 52, 1873. — H. Crippg: An improvement on EBQiarch's 
elastio bandage. Lancet, Október 1873- 

1874: Esmarch: Uber Blutupaning bei Operationen an den Extremitäten. 
Chirurgenkongreasverh. 1874. Arch, Rlr Min. Chir. XTII. p. 292. — Brit. med. 
Journ,. Október, — R, Albaneae: Sull' emoatasia preventíva nelle operazioni 
chirurg. nUe eitremítá mediaute la oompreasioae elartica. — Marduel: Lyon méd. 
Nr. 1. — Laborde et d'Arleux: Compreseion élaatique dite d'EiimaTch appliguée 
sur le« antmaux. Soc. de biológ, nnd Gaz. méd. Nr. 23. — R. Volkmann: Uber 
die Anwendung dea Esmarch'schen blutsparenden Verfahrens bei Eiartikulationen 
_de« Hilftgelenks. Zentralblatt fflr Cbir. Nr. í, 

Terillon: Noiirelle méthode ďhémoatíurie dans lea opérations, BuU. gén. 

I thérap. — F. Gross: La oompreasion élaatique pendant les opérationí anr les 

"bémites. Revue méd. de ľErt, Február. — Figueira; New York med. Journ, 

'. 2, p. 163. — H. Carley; Esmarch's bloodlew method employed for tho eicision 

|r a sorotal tumor. Indián med. Gaz. IX, Nr. S. — ächoemaker: Ned. Trdacbrift 

■ Ganeeskunde XIII. — P. MQller: Ba* EBmarch'gcbe Verfahren bei Ver- 

Vien. med, Preaae Nr. 8. — Obalinski: Preeglad lekárski. — 

'et: Quelquea applicationB de ľischéniie chinirgioale. Gaz. hebdom. Nr, 15- — 

äackaon: On bloodless operations. Indián med. Gaz. IX. Nr. U. — M. Krzy- 

Kvwflki: Przeglad lekárski Nr. 48. — D. Molliérc: Note sur ľapplioation de 

[ďiéDtie incamplét« aux opérations, qui se pratiquent sur lea t«ndons. Soc. de 

ľ., November. ^ Chauvel: De l'inKenatbilitá produit« par la compreaaion 

Éatiqae d'Eiimarcb. Soc. de cbir. — L. Chwat: Denksuhrift der Warscbauer 

■ ". Ge»ellach. Nr 3- — Don Enrique Snender: Amputation isquemica. Aníi- 

o anatom. Eapaiiol Nr. 3.5. — W. Jefremoff : Cber kUnatliche Biutleere durch 

ische Dinden. Diseert, Petersbarg. — A. Duue: Ober klinstliche Blatleere 

i Operationen. Dissert. Kiel. — De Lépine: Journ. de méd. et de chir. prat., 

p. 4fl4. ^ Levis: On Eamarch's bandage and it« snbrtitutions. Philad. med. 

Timee, April. 

1 875: H. R. Sand: Nevf York med. Journ. XXI und Laneet, Febr. — Eamareh: 
Bemerkungen zur kQtiatlichen Biutleere. Archiv iQr klin. Cbir. XIX. p. Hi3. - 
'laaaori: Embólie der Arteria pulmonalia nach Kimarcta's Einnickluug. Wien. 
. Wochenachr. p. 1049, — M. Clury: Amer. Journ. of med, ac, April. — A. 
prr;: Contribution á ľétudc de la bande en cautcbouc. Tbéae. — Cbiene: Edinb. 
■1. Journ. p. 890. — L. Ohampionniŕre: .loum, de méd. et de chii, prat, 
""' p, 345. — De la Vega: iísquemia. Anfiteatro anat. Eapaflol Nr. 65. — 
: Journ. de méd. et de chir. prat. p. 547. ^ Laroyenne: Gai. hebdom. 

876: Eamareh: Cber Nachblutungen bei Äuwendung der kOnatl. Blatleere. 

urgenkongresHverh. Berlin. — 'P. Bruna: Kliniscbe Erftthrungen flber Eimarch'g 

Methode. Arch. fílr klin. Chir. t]X, p. t>44. - Dera.: Experimente Qber den Blut- 
gehalt der menachlichen ExtremltElten mit ROcksicbt auf dte Eemarch'sche Methode 
der kfinstlichen Biutleere. Virch. ArchÍT Bd. 06, p. 374. — Gamgee: Brit. med. 
Jonra. 11, p. 101. - Wuitz: Zur kQnatl. Biutleere. Zentralbl. fUr CHr. Nr. 13. — 
A. Martin: Ober Amputation dea CoUnm uteri unier Benutzung der Eamarcb'achen 
Konrtriktion. Berl. klin. Wochenachr. Nr. 4. 

1877: Biedinger; Klinische und experiment«Ile í-tudien Uber die kOnstt. 
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Blutleure bei Operatiúnen etc. Deutsche Zeitachr. fítrChir. Vil. — Nicaise: äai 
méd. de Ptuis Nr. 34. — J. D, Cronin: Brit. med. Joum. II, p. 856. — KOhlíi 
Die blutBpareude Melhode im Felde. Deutsche militllriretl. Zeitschr. p. 370. — 
J. Síepiicovicz: Przeglad lekaxaki Nr. 9 u. 11. — S. Smithr Fatal celluliti- 
following the uae of the elastic baadage. Arch. of clin. avítg. II. p. 70. — U. W. 
Schulten: {7ber die Änwendtuig der elastuchen Binde zur Bluteparung und Er- 
zeuguns der lokalen An3sthe«ie initMb Ätheraerstäubung. Finlkä lakiireeaUsk 
httndl. XIX. — J. B. Roberts: Hosp. littz, und Arch. of chn, sargcij. AxxgaA, — 
G. H. Brooke: Joum. of Anat. XI. !877. 

1878: Eaoher: Eín Fall von lange daaernder BluUeere mit ftbeln Folgen. 
Wien. med. Wochenschr. Nr, 25, 1878. - C. Wolff; Die elastiache Bhitatillong'- 
bindtí. Deutsche Zeitaohr. fflr prakt. Medizin Nr. 43, 1878. — De Lugorce: Ga/ 
des hOp. 1679. — N. Stukowenkoff: Zur unblutigeu Amputatioii der weibl. Bn^l 
Zentralbl. Rlr Chir. p. 1344, 1880. — EsniftrĽh: Cber gani biutleere Operationen. 
ClunirgenkongreuBTerh. Berlin 1880. — Hofmokl: Die Esmarch'BĽhe Methode iiu 
Erzeugmig der Biutleere ala Hilfsmittel bei der Extiaktion frenider EOrper. Wiťo. 
med. Prease Nr. 28. 1880. — Levis; Modification of EBmsrch'B bandage. Philad. 
med. Times. Január, p. 254. 1881. — J- Wolff: Uber blutloses Operiereii. 
ChirurgenkongreasTerh. Berlin 1881, Diskustion; Bardeleben, Trendelenburg. — 
A. WOlfler; Uber den Einflusa der Eanmrch'schen Biutleere auf die R«sorption 
flOsaiger Sboffe. Arch. fllr klin. Chir. XXVU. 1882. — Szjdloweky: Ein Vor- 
tichlag zur eveutueUen Modiiikation der Esmitrch'schen kQiutlichea Btutleure. Si. 
PeterBburger med. Wocheiachr. Nr. 13, 1882. - Eswarťh: Die Btihandlung der 
Gefáwjverletzungen im Kriege. Mitteil. des Vereina Huhleswig-holBtein. Ärat* lU. 
Nr. 3. 1682. 

2) Bei AneurjBmen, GeBohwilUtea, Trangptantationen. simuliei^ 
ten Kontrakturen u. e. w. 

W. Reid: Lancet U, p, 448, 1875. Esmarch'a blutauatreibende Binde aur 
Behandlung von Aneurysmen. — Wagstaffe: Popliteal aneuriam, application ol 
Euuarch'a btindage for an hour and of the t«uruiquet temporarily aflecHards. 
Recoíeij. Lancet II, p. 461, 1876. — St. Smith: The mpid cnre of popliteal 
aneuriara by Eemareh'B bandage. Lancet I. p. 750, 1877. ~ Cohn: tíbtír " 
nnämisierende Behandlung der Erkrankungen au deu Extremítät«ii. Berl. 
Wochenachr, Nr. 44, 1877. — Gould: Ciire of aneurism by Eamarch'a bonili 
Lancet II, p. 707, 1877, — Weight; Aneuriam of the femoral artťty treated t 
Eamarch'a bandage. Becovery. Lancet 1 . 1377. — Tyrrell: Lancet I. p. MI. 18T 
— Bloch: Hoap. Tidende 1877. — Hutchinson: Med. Times and Gai. Deiemb 
1878. — G. B. Ferguston: Lancet U. p. 439, 1878. — W. M'OrBgor: The D 
of EeRiarch's bandage in the remoraJ of tumora ariaing from elephantioaia a 
Glasgow med. Journ. Nr. 2, 1879. — Hewetaon: Lancet II, p. 81, 1879 (Aj 

äama). — E. Fiacher: Uber die kOnstl. Biutleere bct Tranaplantationen von 
autstQckchen. Deutache Zeitschr. ťUr Chir. Xlll, p. 193. 1880, — Harten: Die 
Bamarch'ache Biutleere ala diagnostisches Hilfamittel bei simulierten Eontrakturen. 
Petersb. med. Wochenachr. Nr. 25, 1880. — Dnplay: Arch. gén. de méd. Sw- 
tember. p. 330. 1881 (Aneurjamen). — Poinsot: Soc, de chirurg, de Paria. VÍI, 
p, 42, 1881 (Aneurisnien). — A. P. Goold; On the rapid method of cure of 
externá) aneuriam by meana of the elaatic bandage, London 1882. ~ L. A. 
Stimson: Americ. Joum, of med, ac. p, 321. April 1881. 

b) Fermanenter elsetiacher Drack. 

1) Bei Eracblaffungazuatänden der KSrperhilllen und 
krankheiten, 

C, B. Keetley: On elaatic presaure in the treatment of infiammatioil I 
jointa. Lancet II, p, 728. 1878, — Verhandlimgeu des iiiternutionalen Koii|^ 
/u London, 1881. — J. H. Forster: De ľemploi ďun bandage de cautchouc m 
dana le truitement de quelquea formes de luxatiou et de la rigidité qui li 
Lancet, Mai 1881 nnd Arch. gén. de méd. p. 357. 1881. 

2) Bei ÍSdematflaen Zuatänden. BeingeachwUren, GescbwQlateu. j 
Bell: Lehrbegriff der Wundarzneykunat. Leipzig p. 99, 1809. — Ĺ 

Elements of eurgery p. 133. Philadelphia 1842. — Bourjeaurd: De la c 
aion élaetique et de aoD emploi en méd. et en chir, 13 1%. 8°. Paria 1857"n 
1862, — J. Startin: Uber die Vorteile einer elastiachen spiraltSmiig angeleg 
ItoUbinde bei varikS^en Beingeachwtlren, Philad. med. Times. Mfkrz 1871. 
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Duncan: Reductionof hemia by india nibber bands. Edinb. meil. Joum. Novbr. 1873. 

- Turnay; London Practitíoner. Mai 1S71> (Esmarch'a Binde bei BeingeBchwiirenl. 

- H. A. Martin: Treatment of nlcers of the kg by pure rubber bandaRe. TranBact. 
of Ihe americ. med. Amoc. for 1877. — Dera.; On aurgica! uses of strong ela*tie 
bandage other tban haemoetatii?. Chicago med. Joum. and Examiner XXX, Nr. 5, 
1877. — Der*.; The india rubber bandage for uloera and otber difieascH of the 
leŕB. Brit. med. Joum. II. p. 624, 1878. ~ Derg.: Laneet p. 839, 1879. - 
Ct. H, Thoraaa: The rubber bandage in the treatment of leg ulcers. Pbilad. 
Count? med. Soc. Oktbr. 1879. — Blackwood: Pressure on the cnre of hydrocele. 
Philad. med. Timea, Január 4, 1879, — P. Brun*: Ľber die Martín'schen Kant- 
achulibinden zur Behandlusg chroniacher UnterschenkelgetichwQre, Wilrttemb. med. 
Korrespondenihl. Nr, 27, 187'J. — Ders.: Berl. klin, Wochenschr. Nr. 25, 1880. - 
Byrne: Some practical remarltB on the nse of Martin 'a bandage. Laneet, Novbr. 1879. 
— Brit, med. Joum. I, p. 417, 1879. — H. Bertiach; Uber Behaudlung chroniacher 
Unteríehenkfllgeachwdre nach der Martin'Bchen Methode. Dissett. Bonn 1880, — 
gangster: Uleer of 19 year'a alanding cured by Martin'B rubber bandage. Med. 
Times and G»%. 1, p. 701. 1881. — J. S. Jochelson; IVr Behandlung von Ge- 
TCfairaren mittels der Martin'achen Binden. Wratech Nr. 14, 1881. — Sée: De 
qnelquee uaages de la bande de cautchouc vulcaniaé dana les afTections chirnrgi- 
cales, Bull. et mém. de la 8oc. de chir. de Paria. T. VlT, (j. 511, 1881. — 
Dera.: The use of vulcaniaed indía mbber bandage, Verh, dea intemationalen 
Kongressee. London 1881. — A. S. Carrol: An elastic compreaaor for orchitia. 1882, 

a) Bei Wundverbänden. 

a) Elastisehe Binden, Kantachukben tel etc. 
Chasaagny: CompresBÍOD et imrnobilisation méthodiquei par ľair ou par 

. Fansement des plaies avec ocelnsion hermétique. Gaz. hebdom. de méd. et 
de chir, Nr. 10, 1877. ~ Siďie femer Listers antiseptischen Verband, 

b) Elaatiacher ächwammdruch. 
G. de Lagorge; De la méthode d'Esmarch et en particulier de ľhémorrhagie 

cnpillaire conaécutive. Thése de Paria 1879. — Dera.: Virchow-Hirsch'B Jahre«bericbt 
S, p. 202, 1879. — J. Hardie: Uae of a sponge preaaure aa a snrg. dresiing. 
lAncet L p. 658 vná II. p. 739, 1881. ~ S. Gamgee: On pressure in wound 
treatiDent. Ibid. p. 821, 1881. 

c) Elaatiacher Kontenti vverband. 
lafferaon: New apparatua for the treatment of fŕactnres of the limba. 

Laneet, November p. 577, 18tí7. 

d) Elaatiacher 8chnQrverband, 

1) Glaatiache Naht: Siehe Lieferimg 19: Allgeroeme Operations- und 
Jastnunentenl ehre. 

2) ElaatJBcbe Ligatur: Silvestri (1803) ,Lee (186li), Di t tel (1872). 
chard: Bull. de thŕrap. Júni 30, 1803. — Lee: Brit. med. .loum. 11. p. 99, 

IS70. — Dittel: Die elaatiache Ligatur. Allgem. Wien. med. Zeitung. 1873. — 

iC Holthouae: The elaetic ligature. Brit. med. Joura. Desember 13. 1873. — 

Teinlechner; Chirurg. Mitteilnngen Ober elastÍBche Ligatur. Sitaungaberichte 

er k. k, Gea. der Aersite 7U Wien. 1873. — H. Thompson: Hemarka on the 

lethod of removing growtha by the elaatic ligature. 1874. (Amputatio mamrnae). 

-J. B.qninlan: Laneet 1874. — St. Eldrige: Amer. Joum. of med. *c. Júli 1874. 

- W. Romanin: Wien. med. Wochenachr. Nr. 27, 1874. — Lee: Clin. Soc. of 
london. Novbr. 1874. — Vogel: Zentralblatt fär Chir. Nr. 12, 1875 (Syndiiktylie). 
^A.Bergeron: La Fnince méd. 1875. — Courty: Bull. gén. de thérap. 1875. 

O. O, Silvestri: Gaí. med. Itiil. prôv. Venet. 1875. — Chalot: Montpellier 

' 1875. — Ch. Perier: Soe, de chir. Paria. 1875. Diakussion; Terneuil, 

réa, PolaiUon. Duplay n. A. — Laroyenne: ibid. 1875. (HydroTrha- 

Delena: Arch. gén. Január und Február 1877. — J. P. Carpenter: 

of the med. boc. of the *t*te of Pennsylvania, 1877. — Suesaerott: 

liJad. med. Times. Nr. 267. 1878. — L. Berutti: Giora. d. Acc. d. med. di To- 

10. Auguat und September 1879. — G. Fiorani: Gaíí. d. ospit. Nr 8. 1880. - 

K.He]ler: Die elaatiache Ligatur im Abdomen. BerL Uiu. Woehen»chr. Nr. 30, 

B2. — Prattini: II Morgagni. 1882. 

Enp. lY. Kontenti TTerbBnde. 

1. Mit Sehienen: Hippokrates: De articulia. — J. B. Verdnc 
~ de guérir lea fracturea et les luzationa pai lea bandngea. Paria 
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SpeKÍelle Litteratar. 

1089. 1712. — J. Aitken: Essays on aeveral important subjecU in snr^etj* ete. 
London 1T71. — Foscli: Beachrcibung cin&r neuen aehr bequemen Mascbine, dai 
Kuflsbett genaont. 1TT4. — Pieropano: Beschreibung einer neaen Haeduiie. 
Schenkelbrache ohne Verkflrxung ku heílen. Aua deni ttal, Strastaburg 1782. — 
Ä. Amesbury: A aylIabuB of lecturea on the náture and treatment of frantom, 
diseaeea of the joiats and defonnitiea of tbe limbg and apine. London. 12 Tafek. 
1627. — Fr. Blume: Einfache Bembnichmaachine zor Heilung der Schenlcelbrilche 
in gebogener Lage. Wiírzburg 1S31. — J. Koppen«tätter: Beechraibang and Ab- 
bildnng neuer Maschinen und Verbände, besondern fQr kompljzierte BShrenknochoi- 
brilehe. Wien 1833. — W. E. Radley: Lancet 1835—86 und 1838—39. (Kigsra- 
Terband alfi proviBoriacber Kontentiwerband.) — Benould; Gai. méd. 1838. — 
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WoebcsUatt der Wiaiet Aute Ift. „ r, 

Wmb. MMd. Ptfme 1870. — We^emann: Cb«r den VanerglMretbud. DntM 
KlÍBÍkl87L-C. L. Wartmana: BolL de la mc méd. de U SiúaK romande 1974. 

— Bitrtacber: DentMJie med. Wochenschr. 1^6. — Kappeler and Haffter: 
Dn mitiknliot mobile WaMergtacverband tmd tene AnweDOun^ in der Oitbopfedie 
md Protluae. Deotwdie Zeitcchr. fOt Chirurgie VU. 187ii. - L- Pa^chkEwittcfa: 
D«r WBMefglacnriNUid. Protokol! dfr med. Ges. im Eaakaíut Nr. 3. 1877. — 
A. Getiimer: DemoniUiitíon eines artikoliertŕn WafseiylaGTerbandee rar Nadt- 
beiuuidltmg von EUenbogmgieleiikresektioneii, Chirur^nkongrefSTeihaiidltiiigraL 
Beriin 1878. — Coorer: niiutnerte VierteljafareMchrin der ärrl]. Pol^-tecbnik, 
JnU 1881. — X. Dombrowgki: Znr orthopädiachen BehaodlunK der (ungOíett 
Geleakkr&nkbeiteii nnd Fraktoren der nnteren Gitrem)tät«n. Di(». Doipat 1881. — 
R. FalkaoD: Cl>er ein einfachea Verfahren bei der Behandlnng der Spondj-litii 
cenricalis und den Caput obatípnm. Berl. klin. Wochenschr. p. 453, 1883. 

4) LeimTerband: Teiel: WOittemb. Eorraspondenxbl. 1^5. - Vanietti: 
Aim. icholae clin. Univ. Charcovian. 1845 — 46. — Hamon: Eflsai > 
amovo-inamorible ou plnUlt valvaire etc.; bandase gélatíno-alcoolisé lacé. 
méd. de Pmí* 186-5. - Campbell de Morgan; Med. Times and Gai. Hu ISt 

— E. Lane: Der Leimverbaiid in der chirurg. Kliník tu Tabingen. Dissett. m 

— Atteriak: Boatoo med. and sarg. Journ. April 1870. — G Hacleod: Glna 
med. Jonm. Novbr. 1870. — L. Hamm: Bnll. gén. de thérap. Mai 1870. — I 
mokl: Wien. med. Presae 1871. — V. v. Bruns: Der Leimverband. Deutache T 
1873. - Pantier: Journ. de méd. et de chir. prat. Mai p. 215. 1877. 

5) Deitrinverband: Telpeau: Note sur un nouveau perfectionnemen. 
de ľappareil inamovible. BoU. gén. de thérap. 1838 imd 1841. — Ders.: Du traíte- 
ment dei frActnrex par le bandage deitríné. Ann. de ehir. fras(aÍM et étrangere. 
1841. — Malgaigne; Jonrn. de méd. et de chir. pmt 1845- — Pelikán; Med. 
Zeit. Rnwlandi 18-H. ~ Hejfeliler: Deutsche Klinik 18-S-3. — Wagnei 
der Te(;hnologie p. 433, 1871. 

C) Kittverband: Lorinser: Bericht dea Krankcnhauaes Wieden pro I8S 
1859. — Der».: Wien. med. Wochenschr. 1867. — De Conronne: Emploi 
mutÍG de TÍtrier eo chir, BuU. géa, de thérap. 1873. 

7) Zementverband: Terrillon; De ľemploi ciment blane et du plU 
poor confedáonner dea appareilx inanioribles , inaltérables par ľbnmldité. " ' 
gén. de thétap. Febr. 1878. 

8) Gummikreideverband: WSlfler: Zdtachrift fQr Therapie Nr, J 
und 3. 1883. 

9) Magnesitverband: KaBter: Deutsche Kliník Nr. 12.1873.- 
Der MagneBÍtverband. Berl. klin. Wochenachr. Nr. 16, 1873. — Englis 
den MagnesiawaniMírglasverbftnd. Petitíier med.-chir. Pr. 1877. 

10) Paraffin- und Stearinverband: Lawson Tait: Med. Times í 
Gas. 1865 und 1866. — HOter: tíber Paraffinverbfijide. Berl. klin. Wúehen 
1867. — 3. Startin; On parafib-stearine, a substitute of ittarch, plaater of P 
and auch like anbatances in bandages and eplintn. Brít. med. Journ. 1867. - 
Ewen: Glaflgow med. JomTi. 1879. 

111 Heftpflaeterverband: Chabrelj: Bull. de méd. de Bordeaux 
1841. — De Lavacherie; Appareil emplastique et de papier amídonné. 1849; — 
áehe Seutin'g méthode amo vo -inamovible p. 19. — S, GrOíit: A syst«m of surgety, 
Bd. n. Philadelphja 1859. — Bartlett: Apporatus for treatment of fractaret and 
diilocations of clavicle. New Tork med. Bec. 1877. — J. Green: A čase of com- 

Sonnd and comminuted fraeture of the arm and forearm. New York med, Rec 
[ai 16, 1880. 

12)KolophonÍura-Schellack-Verband: Eramert; Verbandlehre 1849. 

— Willíam Adama: Cocking's porop)a«tic feltjacket Brit. med. Journ. I, p. 390, 
1879. — Illuítrierte VierteljahreflSolir. der ärztl, Polytechnik. Január 1881. — 
Grenadin: Gaz. med. di SevíĽa 1881. — Beely: Sammlung klio. VortrOge Nr. 199, 
1881 und arztl. Poljtachnik, April 1882. — Dera.: Chirurgenkongress Beriin 1888. 

— Braatí; Die Aofertigung dei Fihkorsetta, Ärztl. Polytechnik, Január 1884. 

13) Kollodiumverband: Mazíer: Ann. de la Flandre oocidentale 1854 
und Revue de thérap. 1855. — WendrykowBki: Med. Zentrakeit. 1856. — Dumaa; 
AppareilR collodionnés pour les fractureg des catea. MontpelUer méd. 1871. 
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Kap. V. WnndTerbBiide. 

A. Wu oddeckverbände. 

I. Der LÍ8terBche Verband: 

8pray:C.Ehrle: WUrttemb. med.Korre8pondenzbl. Nr.24. 1870.-Th.Stein: 
£m neuer Infaalatioiu- und Z.erHtäubunesappamt fUr niedizinwchu und chirurgische 
Zwecke. Deutsche med. Wocheniichr, Nr. 25. 1876. — Pňhl: Neuer ZecBtlubungs- 
apparet zum Zweck der Desinfektion. Petersb. med. Wochenschr. p. 288, 1877. — 
K. A. GíbbonB: A ateaiu spray producer for hospital use. Edinb. med. Journ. 
April 1877. ~- Heusner: Ein neuer Sprayapparat Deutsche med. WoohenBohr. 
Nr. 47. 1878. — J. Holmes: Mammuthzersläuber. New remedies p. 186, 1878. — 
Lee: Steam draft inhaler. Brit. med. .?ourn. II, p. 193, 1879. — Brit. med. Joum, Júli 

1880. Patent fleiible throat^spray von Arnold and Sons. — Lancet, Júli 1880. Mat- 
tfaews Brothei-B Dampfepray. — Q. Beataon: On spray producers. Olosgow med. 
Journ. XTV, Decbr. 1880. — London med. Bec. p. 337, 1881. Benham'a at«am anti- 
■eptiu Hproj producer. - Ibid. p. 392, 1881. Calvert'a carbolie vaporiaer. — Lancet 

S. 635, 1881. AUen's amall spray apparatua. — Med. Timea and Gaz. p._ 454, 
otbr, 1881. Page'a patent vaporiser. — P. 6. Unna: Der medikamente ne Äther- 
tind Alkohobpray. Berl. klin. Wochenschr. Nr. 20 und 21, 1882. —J. L, Reverdin: 
Taschenzeratäuber. Illuatr. Monataschr. der ärztl. Polytecbnik Decbr, 1882. — 
H. J. Asthalter: De9Ínfliiert«r Luftkegel ala Eraatzmittel fUr ŕnUssigkeitsapray. 
Zentralbl. filr Chir. p. 66, 1882, 

F. Trendelenburg: t^er die Bedeutung dea Spray fQr die antis. Wund- 
bebandlung. Äruh. fUr klin. Chirurgie XXTV, H. 4, 1879. - V. v. Bruns; Fort 
nut dem Spray. Berl. klin. Wochenschr. Nr. 43, 1880. — J. Miculicz: Zur Spray- 
fnqe. Arch. ňirklin, Chir. XXV, H. 4. 1880. - Robson Mayo; A Hubatitute for car- 
boLc spray. Lancet II, p. 625, 1881. — Rydygier; ZurSprayfrage. Deutsche Zeitíchr. 
flf Chir. XV. H. 3 und 4, 1881. — M. Daniels: An objection to Listerism. Buffalo 
med. and surg. Joum. p, 512, 1882. — Verneuil; De la pulvárisation prolongée 
on continue comme procédé de la méthode antieeptique. Arch. gén. de méd. Január 
und Február 1883. 

ächwämuic: A. Frisch: Desiniektion der Schw&mme und Seide xu chirur- 
guchen Zwecken. Archiv fllr klin. Chirurgie XXIV, H. 4, 1879. 

U nterbindunga materiál. 

Katgut: Lister: Lancet Septbr. 21, 1867: April 3. 1869; Febr. 1881: Brit. 
mad. Joum. Júli 18; August, Október, November, December 1868. August 1871; 
Lancet I, 1875. — Ders.: Antrittarede vor der klin. GesellBchatl in London. Január 

1881. Berl. klin. Wochenechr. M&rz und April 1881. — Mac Ewen: Brit. med. 
Jcum. I, p. 272. 1879; Jannar 1881. — Ders.: Chromic catgut, ita method of pre- 
paration and behaviour in Hvin^ tissues. Annals of Anat. and Surg. IV. Október 
1881, Nr. 4. — Kocher: Zubereitong von antiseptiachera Katgut Zeutralblatt fQr 
Chir. p. 853, 1881, 

Aortamaterial: R. Barwell: On Deligatíon for aortic aneurism of the 
fíght carotid and subclavian arterien, with a new species of ligature. Brit. med. 
Joum, p. 816, 1879. - Ders.: Lancet 1, p. 416, 1881. 

WalfiBchaehnen: BäU: Zentralblatt flir Chirurgie p. 337, 1878. 

Sehnen vom ScbvrBuz des Känguruh: C. F. D en t: Brit. med. Joum. 
I, p. 409. 1881. - T. M. Girdlestone: The surgical uses of Kangoroo t«ndona, 
Ued. chir. transact. p. 72, 1882. 

Nähmaterial: Siehe Lieferung 19. Operations- und Instrumenteniehre, 

Drainage: Siehe Lieferung 19, p. XX. — Neuber; Arch. fflr klin. Chirurgie 
XXV. p. 116. 1880. - Mac Ewen: Glasgow med. Joum. XIII, April 1880 und 
Brit- med. Joum, Febr. 5, 1881. — Spencer Wells; Londoner internát. Kongress. 
Brit med. Joum, Angutrt 1881. — BarJenheuer; Die Peritonealdrainage. Natui- 
forMchervers. Salzburg 1881. — Dera.: Die Drainierung der PeritonealhOhle. Stutt- 
g»rt 1881. — NÍĽaiae; Du choii dea tubes i drainage. Revue de chir. Nr. 12, 
1881. — R- Davy: On the india mbher drainage anohors for the treatment of, 
»bM)egs. Brit. med. Joum, 11, p, 80, 1881. — H. J. Rope: Self retainmg tube*.. 
Itid. n, p. 230. 1881. — F. A. Kehrer: Kiipillardrainage der Bauchhahle. "Zentral- 
blatt far Gynäkologie Nr. 3. 1882. - P. Bruns: Sonde z<im Durchiiehen ■(■■i 
BrminogerfihrĽhen. Zentralbl. fllr Chir. p. 81, 1883. - Miurer: Dasselbe. Ihiil.'iii 
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p. 329, 1883. — J. W. Cousins: New drainage tube. Brit med. Joum. Jmii 2, 
1883. — J. Championniére: France mód. 17. November 1883. 

Ovariotomie: Schrôder: Uber die Lister'sche Meihode bei der Orark)- 
tomie. Berl. klin. Wochenschr. Nr. 34, 38, 39, 1877. — Ders.: Bericht Uber 
50 Listeťsche Ovariotomien, ausgeftlhrt in Berlin von Mái 1876 bis Febr. 1878. — 
R. Olshausen: Uber Ovariotomie; die Schutzmittel gegen septísche InfektioiL 
Samml. klin. Vortr. Nr. 111, 1877. — Hegar: Zur Ovariotomie. SaniniL klin. 
Vortiftge Nr. 109, 1877. — Ders.: Uber Kastration. Zentralblatt fUr GynSkoL 
Nr. 22. 1880. — Czerny: Ober Lapaxotomie unter dem LÍBter*8<ďi€a YarfitUbren 
Chirurgenkongreesverh. I, p. 148; II, p. 248, 1878. — Ders.: Wiener med. Wodien- 
schrift Nr. 45-49. 1879. - Ders.: Berl. klin. Wochenschr. Nr. 46 imd 47, 1888. 
— Thornton: Brit. med. Jonm. 11, p. 594, 1878. — Dohrn: Deutsche med. 
Wochenschr. Nr. 46 und 47, 1878. — Ders.: Ibid. Nr. 40, 1879. — Bardenheaer: 
Zur Frage der Drainierung der PeritonealhOhle. 1879 und 1881. - Brit. med. Joum. 
II, p. 232, 1881 (Tait und Keith). — Bantock: Cases of ovariotomy under modified 
Listorism. Lancet II, p. 499 und 543, 1881. — Lawson Tait: An account of one 
hundred and ten consecutive cases of abdominal section. Med. Times and Gazette 
p. 545 und 625, 1881. — Ders.: Brit. med. Joum. Nr. 1155, 1883. — Mikulici: 
Cber die Antis^>8Í8 bei Laparotomien. Arch. fttr klin. Chirurgie XXVI, 1881. - 
Ph. S. Wales: A čase of uterine myoma etc. removed by laparotomy. The med. 
Record New- York Septbr., p. 315, 1881. — A. Perigal: Caesarean section. Brit 
med. Joum. Január 1881. — Intemationaler Kongress. London 1881 : On the intra- 
peritoneal treatment of abdominal tumors. Diskussion: Watson, Keith, Sims, 
Tait, Savory, Gamgee, Esmarch, Volkmann, Lister. — Brit. med. Jovm. 
Septbr. p. 549. 1881. — A. Martin: Die Drainage bei peritonealen Operationen. 
Sammlung klinischer VortrÄge Nr. 219, Septbr. 1882. — American gynaecol. Sodety^ 
Septbr 1883. Stansbury Lutton: The importance of cleanliness afber surgioal 
operations. Diskussion: Barker, Gross, T. A. Lmmet, Lusk, Wilson, Campbell. 
Philad. med. Times, Oktbr. p. 28, 1883. — E. Kttster: Uber Jodoformbehandlupg^ 
insbesondere bei Wunden der Bauchhdhle. Chúrurg^ikongressverh. Berlín 1883. 

Anus und Genitalien: Volkmann: Der Hydrocelenschnitt bei anti- 
septischer Wundbehandlung. Berl. klin. Wochenschr. Nr. 3, 1876. — Schtkoking: 
me ist eine streng antiseptische Behandlung der Wunden des weiblichen Geooital- 
kanales einzurichten? Ibidem Nr. 26, 1877. — Lister: On the radicale čare of 
hydrocele by the Germán method. prit. med. Joum. Júni p. 328, 1881. — J. L 5 bi: 
Verband fíir Orchitis und Epididymitis. Wiener med. Presse XXII, 20, 1881. — 
K. Ldbker: Die antiseptische Nachbehandlung der Urethrotomia externá. Deutsche 
Zeitschrift far Chirurgie XVI, H. 5 und 6, 1881. 

Eomplizierte Frakturen: R. Volkmann: Die Behandlung der kom- 
plizierten Frakturen. Samml. klin. Vorträge Nr. 117 und 118, 1878. — C. v. Moeen- 
geil: Uber antiseptische Kontentiwerbände. Chirurgenkongressverh. 1878. 

Bei infekti5ser Eiterung und septischen Wunden: K5niff: Die 
Methodik des antiseptischen Verfahrens bei infektiôsen Eiterungen und septischen 
Wunden. Chirurgenkongressverhandlimgen 1828. Diskussion: Bardeleben, HUter, 
Kttster, Olshausen, S ch ede,Kônig, Thiersch, Bidder, Wagner, v. Lan^en- 
beck. - Kônig: Deutsche Zeitschrift fiir Chimrgie X, H. 1 und 2, 1879. 

Bei Empyem: Kônig: Die antiseptische Behandlung des Empyems. Berl. 
klin. Wochenschr. Nr. 25, 1878. — Ders.: Chirurgenkongressverh. Berlin 1878 und 
Zentralblatt fíir Chimrgie p. 769, 1880. — Gôschel: Zur antiseptischen Behandlung 
des Empyems bei Kindem. Berl. klin. Wochenschr. Nr. 51, 1878. — Intemationaler 
Kongress. London 1881. Discussion on the surpcal treatment of empjrema. Brit. 
med. Journal. Septbr. 1881. — Cross: Antiseptic mcision and drainage m empyema 
with the method of Prf. Lister. Diskussion: Shingleton, Markham, Skerritt,. 
Tait. Ibid. II, p. 391, 1881. — Martindale: Empyema and its treatment. Americ! 
Joum. of med. sc. Júli p. 81, 1881. — W. Wagner: Das Empyem und seine Be^ 
handlung. Samml. klin. Vorträge Nr. 197, Mai 1881. 

Verbrennungen undErfrierungen: W. Busch: tľber die Anwendnng^ 
des Lister'schen Verfahrens bei Verbrennungen. Arch. fiir klin. Chir. XXII, H. 1, 
p. 151, 1878. - Ftiller: Beitrag zum Gebrauch des Thymols bei antiseptischer 
Behandlung der Wunden und besonders der Verbrennungen. Deutsche med. Wochen- 
schrift Nr. 41 — 43, 1879. — Nitsehe: uber Behandlung von Verbrennungen. Nator- 
forschervers. Danzig 1880. 

Der Lister'sche Verband im Felde: Bis zum Jahre 1881 siehe die 
Litteratur in Liefemng 17a dieses Werkes. H. Fischer: Handbuch der Krie^- 
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chirurgie I, p. LVIII ff.. 1882. — DziewonRki und Fiz: Cber priinitive Äntisepati 
ftuf dem Schlachtfelde. Revue milit. de m<M. et de chĺr. 1, p. 182, Júni 18äl. — 
Vorhondlungeti des intemationalen KoDgreieee. London, Augiut 1881. Section XIV 
Uilitar^ aurgerj- and medicíne. MetUdew: What hus the late Rusbo - Turkisli 
Gampai^ taugbt ua conc«niing the aotiseptic treatment of wonnds; J. Silburne: 
On ontiseptic treutment of woundH in Ibe Reld: DJukiisHion; Port, Esmurch, 
SaTory. Gori, Monat. Casaon. Siebe Brit. med. Joiun. Septbr. 1881. — 
H. Melladew: Notes on antiseptic surKety iu war. London 1881. - P. Myrdací; 
SanitStsgeeeliichte und Štatistik der Okiupation Bosniens und der Hentegowina ira 
Johre 1ST8. Wiea 1682. 420 S. — J. Mundy: Dat Jodoform als erster Verband 
im Kriege, Berl. klin. WothenBchr. Nr. U, 1^182. — v. Nmsbaam: Wert imd 
(iefabren der Antiseptica nebst einigen BetiierkiinRen flber deren Benutzung in der 
Kriegschirurgie. Äratl. tntelligeniblatt Nr. 16 und 17, 1882. — BOneberg; Werl 
<ler noueren Verbnndatoffe im Felde. UilitArarzt. Wien. Nr. 2ä, Deiember 188^. 

Der antifieptiaclie Verband in der Augenheilkund e: Hoti: 
ChicAgo med. Journ. Január p. Ití, 1873. — Sebieas: Korreaiiondenzbl, filr Schweiaer 
Ärtte p. tí73. 187(i. - A. Grife: Gräfe'í Archiv fílr Ophthalmologie Bd. XXIV, 
1878. — Dereeibe: Uber kaustiacbe und antiseptiecbe Behandiung der Kot\junktival- 
eotatlndungen mit besonderer BerUcksichtigiuig der Blennoníioea neooatorum. Samml. 
klin. Vortr. Nr. 192, 1881. — Ravá: Zentralblatt fBr pruktische Augeaheilkunde 

f. 74. 187M. — S. Snell; Antíaeptic gilk in ophthalmic and aural aaaea. Lancet 
I. p. 671. 1881. [ntemutionaler KongresB London 13B1: Antíaeptic method in 
ocular sorgery. Dtakuaaion: Borner, Rayroond. — DeutBcbmann: úAfe'a Archiv 
XXVIII. p. 2U, 1883. - H. Alker: Ľlter den therapeutiadien Wert dea Jodoform 
índerAugenbeilkunde. Ibid. Bd, XXIX. 1883. — FrOhlich: Kliniache HonatBbl&lt«r 
fllrAugeaheilkundep. 115. 1880. — 0,8chmidtilbidemp.!í87, 1880. -Nettleíhip: 
Brit. med. Jonm. ľ)l. Janr. 1880. 

Neuber's Dauer- und PoUterverband. 

O. Neuber; Kín antiseptiacher Dauerverband nauh grQndlieber Blutotilluns. 
Ärck íUr klin. Clúriirgie XXIV. H. 2, 1879. - Defs.: CbiťUrgenkongréaKét*. 
Berlín 1880. — Ders.: Uber die Veränderungen dekalzinierter Knncbenrahren in 
Weichteilwunden und femerc Mitteilungen Ober den antiaeptÍHchen Dauerverband, 
Archiv fBr klin. Ľbir. XXV, 1880. - Dera.r Dber die mit dem aatiaeptiBchen 
Dauerverbande wäbrend dea Sommeraemeatera 18HI) in dur Katnurch'achen Klinik 
erreicbten Resultate. Ibidem XXVI. p. 77, 1880.- Dera.: Erganiende Mitteílungen 
nber die Herstellung der antiseptiachen Polaterverblnda. Ibid. XXVI, B. 2, 1881. 
— Dera.: Anleitung zor Tecnnik der antiaeptischen Wundbekandlun^ und des 
Danerverbandes. Kíel 1889. " J. Pauli; Der Dauerverband in der dunirgischeu 
' Siinik IU Kiel. Berl. klin. Wochenachr. Nr. 49, 1881. — J. Meneing: Beitrftge 
"' rStetiatik der Kniegelenkresektionen. Inuug.-Diasert. Kiel 1883. - Weljaminoff: 
■ t Modifikation des antiseptiachen Verbandea. Zentralbl. fflr Chir. p. 6.57. 1880. 

ikelung dea Liiter'achen Verbandea. 

01. Lister: On a new method of treatiug oompound fiacture, abacesa etc. 

Mftre 16, 23. 30: Apríl 27. Júli 27. IStiT. — Dera.: On the antiaeptic pria- 

in the pratline of surgery. Ibid. Septbr. 21. 1867. — Dera.: On the use of 

ilíc acid eto. Ibid. Október 5. 19; Noí'ember 9, 18U7. — Ders.: Brit. med. 

Jali 18. Aoguat 1, Október 81, November 14. 1888. — Dera.: Obaervatíoas 
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ligoture of artťriee on the antíaeptic ayatem. Lancet. Apríl 3, 1869 und Február 

"). — Dera.: Brit. med. Joum. Deiember 4, 1869. - Ders.: On the elfects of 

Mititeptic Byatem of treatment úpon tbe salubrity of a aurgical hoxpilal. Lancet, 

1870. — Dera.: R«markB on a oa*e of compound dislocation of the ankle 

ber injuries: Ulustrating the antíaeptic systém of treatment Lancet, März 19, 

Apríl 9, 1870. — Ders.: Brit. med. Joum. Január 1871. Krste ErwähQung des 

' iMererbandes und des Spray. — Ders.: On aome caees illustrating tbe 

of exciaion of the wríst for oaries etc. Edinb. med. Joum. August 1871. — 

Brit. med. Joum. August 2l5, 1871. — Ders.r Qiiarterly Joum. of mikro- 



1 K. Október 1873. — Ders.; Verbeaserangen der Einxelnheiten dea antísep- 

" ■ • "■ ■ " . -^- 2^^ 

^ry. L( 
1875. — Dera.: An address on the antiseptic systém. Brit. med. Joum. Detember 25, 



Verbandes in Thamhayn: Der Lister'sche Verband. Leípitig 1875, p. i 



: On recent improvements in the detaila of antineptio mirgery. Lancet I. 
._ . )erB.: An address on the antiseptic systém. Brit. med. Joum. Deteml 

1876. — Dera.: A contributíon to the germ etc. Tranaact. of the Roy. i 
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Edinburí XXVII, 1876. — Dera.: The antiaeptic method of treatin^ open i 
a clinical lecture delirered at Charity boepital. Nťw York med. Rec. Október S8i 
187«. - Derí.: Brit med, Joum. 11, p. 906 und 1000, 1879; Lancet. Deiwnbflr 20, 
1879 ond Brit. med. Joum, II. p, 546, 1881 Diskussioii auf dem intematáotulen 
Kongresu in London, 

Siehe femer O. Tbamhayn: Der Liater'sche Verband. Leiprig 1875, 283 8. 
Deuteche tľberaetaung der Publikationen Lister's bia íuni Jahre 187S. — G, Bor 
ginon: Oeuvres réunií de J. Lister. 1 Vol, 8, 630 p. Bruiellea 1882. 

Von tiomitigen Publikationen Uber den Lister'schen Verband sind za taedttu: 
H. G. Joseph: Job. Liater'B antiseptiache Bebandlung der AbsceBse. Am der cbinus. 
Kliník zu Leipzig. Diísert, 1867, - Archív der Heilkunde Bd. IX und X, 1867— Ä 

— W. Adame: The treatmeut of wotmda úpon the antúieptic and subcutoiteoa J 
principlee. Hed. Times and Gaz. 1868. — Steinitz: Der deainfizierende Verbuidil 
nach Liater. Breslau 1869. — Tornklom: Von der Lister'achen Bebandlnnga- f 
metbode der Abaceaae und Wunden. Nord. med. Arcb, 1869. ~ J. Morton: uú-f 
botic acid, its therupeutical positioii, with spadal reference to its use 
surgical cases. Lancet 1870. — Urenser; Kin Beeuch auf der Klinik v . 
1870, - Bardeleben: BeH. klin, WochenBchr. Nr. 8, 1870. — Nankivell: CaaaBj 
aotÍBiíptically treat«d, Lancet 1871. — A. W. Schultze: Cber Lister'a aDtiaentisd 
Wundbehandluns' nach pergänlichen Erfahrunseu. Samml. klin. Vortfäo« Nr. | 
1872. - Gliterboek: Arcb. fUr klin. Chĺrurpe XTIl. H. 2, 1872. — Klein" " 
antiseptÍBcbe Wundbebandlung ín der Privatpraiia 1872. — 3. Godlec: L 
Nr. 20 and 21, 1873. — Lesser: Einige Worte zum Veratkndaia der Liiit«r'K 
Methode der Wundbebandlung. Deuleche Zeitícbr. fUr Cbír. III, 1873. — R. Voll^ 
mann: Ober den antiseptischen OkkluBivrerbatíd und aeinen KinflasB auf den 
Heilungaprozeas der Wunden. Samml. klin. Vortr. Nr. 96. 1874. - Dere.: Beitríge 
zur Chirurgie. Leipíig 1875. — Känig: Der Lister'Bche Verband und die Sehnen- 
naht. Zentralblatt fUr Chir. p. 129, 1874. — Burobardt: Deutsche militaräríU. 
Zeitschr. Heft 2, 1874. - Demarquay: Comptes rendua 1874. — C. Eeyher: Ober 
dieLiater'ache Wundbebandlung. Arcb. filr klin. Chir. XVII. H. 4. 1874. — P. Äubert: 
Dn paaaement de Lister. Lyon méd. 1875. — Tillmanns; Zentralblatt fflr Chir. 
Nr. 28 und 29, 1875. - L. Mayer; Uber LUteťs Wundlitihandlunií. 1875. — 
Weiniechner: Zur Lister'achen Wundbebandlung. Wiener Sitzungaberichte 1875. 

— v. NuBsbaum: Lister's groaae Krflnduug. ^yr. ärztl, tnt«lligenzblatt Nr. 5, 
1875. — Dittel: Ober Liater's Wundbebandlung. Wiener med. WotíhensĽhrift 1877. 

— R, Volkmann: Die Bebandlung der kompliziert«n Frakturen, SammL klÍD. 
Vortr. Nr. 117 und 118, 1877. — W. Buích: Chirurgenkongressverh. Berlín 1877. 

— 8an Martin; Ptaiea des aéreuBea traitéea pur le pansement de Liater. ThéMR 
de Paria 1877. - Panaa; Gaii, hebdom, 1878. — W Cheyne: Uncet, Mai ITJ 
1879 ond Brit. med. Joum. Nr. 29, 1879. - v. Nuasbaum; Leitfaden eut b '"' 
septÍBcben Wundbebandlung. 160 8. 1879. — Poiasot: Joum. de méd. de 1 
deaux p. 90. 1879. — Perrin; 8ur la Taleur eomparative du panaement i 
Lister et du panaement alcoolique. Bull. de la soc. de chirurg, de Paria 187hi 
DiskuBsion: Verneuil, Lucas-Champlonniére, Anger, Deprea. Faraboen'^ 
Trélat, Sée, Le Dentu, Quyon. Le Fort, Boinet - On antiaeptic snrgw 
Brit. med. Jouni. 11. p. 906 und 1000, 1879. Diskusaion: Mac Cormac. Bryad 
Spencer Welb, J. Wood, J. Hutchinaon, Paget, Lund. Newman, Thod 
ton. Baker. - H. Moitís: Lancet. 1. April 1881. - Ceccherelli: II Lísterám«L 
auoi oppOBÍtorí. Firenze 1881. — M. Oberat: Die Aniputationen untcr dem Einflij 
der antiaeptÍBchen Bebandlung. Halle 1882. — H. Burdett; Joum. of tbe statistii ~ 
Boc. Septbr, 1882. 

II. Wundverbande mit Antiaeptit 

Ebn Beithar (um 12301: tirosse ZusammenBtellung ilbet die Krätíe der 
bekannten einfachen Beil- und Nahrungamittet. 2 Bande. Deutach von J. v. Sont- 
heimer. 8. 592 und 786 S. 1840. — De Vigo: The most eicellent Workes of 
Chiniiíierye etc. 1543. — Pare 11550): Oenv-res par J. F. Malgaigne. 1840. — 
P. Arcaeus: De recta curandorura vulnerum ratione et de febrium cnrandorum 
ratione etc. 1574. — Mugatus: De raro medicatione vulnerum. 1616. — J. Col- 
batcb: Nóvum lumen cbirurgicum etc. 1704. — Purmann: Chirurgia airiota 
1706. - Ä. Beiloste: Le chĺrurgien ďhôpitaL 1707. — Col de Villars: Coiu*g 
de chimrgie. 1741. — Vacca: Liber de ínflamrnationia . quae in humano c 
fit. nátura, causia et curatione. 1765. — J. U. Bilgnet; Abhandlung v 
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I aelteiieii tiebrauch oder der beinahe gÄndíciien Vermeidung des AblSseni der mensoh- 
I liefaen Glieder. 1767. — J. Pringle; Beobachtungen iSber die Krankheiten der Armee. 
I ľ Ed. 1752. VII' Ed. ilberaetet von A. E. Brande. Altenburg 1772. - Pouteao: 
l'OeavTM porthumea. Paris 1783, Bd. 111. p. 227 fl'. - B, Bell: Ä Bjatem of surgery. 
1-1788. - C. Miínch: Arzneimittellehre 1795, ~ Demeaui et Corne: Sur U dée- 
infection et le pansemeitt des plaiee. Cotnptea rendus, Jali 1859. — DrummODd: 
Brit. med. Jonm. Jnii 1, 1871, — S. Qamgee: Brit. med. Joum. Novbr. 10. 1877. 

— B. Moffatr Glasgow med. Journ. Január 1877. — Bouqué; Contribudon ä la 
valeur comparaljve de (juelquea pansemenbt modernes des plaies. 18711. — Perreau: 
Dea antúeptiquex, leun avantAgUii danií le traitement des plaiea. Thése. Parie 1880. 

— Wolfler; Chirurgische Brieťe Ober Amputationen. Wiener med. WochenBchr. 
Hr. 17, 1881. — O. F. Yeo; Brit. med. Journ. Mai U. 1880, — H. Jonea: Lajicet 
D, Júli 1381. 

Älaan: C. Smith: Sulfat of alaun a« an antiaeptic. 1871. 

Alkohol: Zorn: Botanologia medÍĽa p, 721, 1714. — Bataíllé et 
^ jnillet: De ľalcool et des eomposés alcooliqaea en chirurgie. Paríš 18.^9. — - 
VPrichard: Brit. med. Journ. Novbr. 3. ISfiO. — P. Maroy; Du paneement dea 
l-fl&ies par ľaluool. Thése. Pána 18ti4. — Chedevergne: Du traitement des 
p j^aiea cnirui^cales et tranmatiques uor les panaements ŕi ľalcool. Bult. gén. de 
llthéiap. LXVU, 1864. — E. (iuérin: íle ľemploi de ľalcool dans le traitement dea 
vUesKurea de guerre. Théae. Paria 1867. — E. R. Segogne: De ľemploi de 
Bllklcool dans le panaemeut dee fracturea compl. de plaiea. Thése. Paria 18tí7. — 
Efilair: On wht«ky a« an antiseptic dreasisg. 1870, — Sueaaerott : Whiaky as an 
T antiseptic dreufling. Philad. med. Times p. 774, 1874, — M. Séc: Paniiement ä 
Fl'fdoool; appareil u, irrigation cuntinue ä lalDOol. Revue de thér. méd. chir. Nr. 2, 
I ISTS. — ííoc. de cliir. Paria; Du panaeraent oicoolique des plaiea. tíaz, dea hQp. 
tíír. 40. 1877, — J. S. Kludgian: Medioiae ín Turkey, PhUad. med, Timea. Octbr., 

S 35, 1877. — Fran90ÍB: Plaie contuae de la main. Areh. méd. Belg, Oct,1878.— 
. Perrin: BuU. de la Soc, de chirurgie und Duli, gén, de thérap, Mars, Avril. 
p.Mr. 7, 1879. — J. Hutchinaon: Brit. med. Joum. 11, p. 913, 1879, — A. Deprés: 
I.SéBultab de einq ampulationa de la cuiase traitéea par les ancíennes métnodes. 
kQu. hebdom. Nr. 11, 1879. — S. Cardenal: Guia prático para la cura de las 
BáwridaB ; la aplicacion del método antiaeptico en einigía. Barcelona 1880. ~^ 
FSepréi: Statistique de« opérationB, plaies et infiammations gravea tťaitéea porieš 
^ tiaciena pansements, Bull. et Mém. de la Soc. de ohir. de Paria T. VIII, p. 110, 
1861. — W. Uheyne-Karamerer: Die antiseptische Chirurgie p. 244, 1883- 

Aloe: Dujardin: HÍHtoire de ehir. 1774. I. p. 68. — Deliaui de Savig- 
nac: Bull. d« thérap, LXIll, p. 24, 1874. — Millet: R«Ľueii de mém. de méd. 
, chú. et pbarm. miSit. 1879. Nr, 188, 

"enaoe: W, Adama: Subcutaneoua Surgery. 1857, - Derselbe: The 
t of wounds úpon the antiaeptic and subcutaneouu pňnciples. Hed. Timea 
aOai. p. 2e0und282, 1868, — Dougall: Hed. Timea and Oaz. 1872. — Tibbita: 
tocet, Octbr. 14. 1874. — E. Salkowaki: Berl, klin, Wocbenachr. 1875. — BuchoU: 
", fUr etperjm, Pathol. und Pharmakol. Bd. IV, — Grube: Zentralblatt ftr 
tfgie. 1876. — Fleck: Benaocsilure. HOnchen 1875. — P. Kráske: Versuche 
Bit Benxoeverbänden. Deutsche med. Wocbenachr. Nr. 10, 1876. — Bryant: 
Jasei of vompound tŕacture ín which the wounds wert> closed with compresaee 
Hooked in oompound tincture of benzoin, Lancet p, 747. 1876. ^ Ders.: Hed. 
R(-cord Január 1877. — R, Hami! ton: The anb^drouH dresaing of wounds. I.ancet 1, 
p. 603, 18">7. ^ Sinclair: Cloaure of wound iji componnd froeture with tinctore 
of benzoin. Brit. med, Joum, Mara 24, 1877. - Roth; tTbersicht Ober die wioh- 
tigiten Kreignisse im Uebiet des Milililr-SunitÄUwesena im Jahre 1878. Nátur- 
forschervera. Baden-Baden 1879. — Deroubaíx: Annales de ľuniversité de Broiellos 
Compound tincture of benzain in compoand fractures. 



id. Philad, med. Times. 

F. Weaterland: ForsQk med. aseptin sosdm fSrbandsmedel. 
C.MystrOm: Upaala 1872, — Godlee: Lancet. Mai 1873. — Tbamhayn: 
r'ache Verband, p. 240—266, 1874. — Jos, Liaterr Lancet N r. 18. 21. 23. 
Lintpaintner: LÍBt*r'a Bor,'erband. 33 8, MQnchen 1876, — L. Cane; 
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Ob boracic acid as an ordinary dretiHing for wounds. Laocet, Hai 1876. — 
B. Credé: Bore&ure als Verbandmittel. Berl, klin. Wochengchr. Nr. 22, 1877. — 
G. Polli: SuUe proprietá antifermentotive delí' acído boracico e sue ftpplicaíioni 
aUa tempitt. 1877. — J. Neumann: Pesth. med. chir. Pr. Dezember 1877. — A 
W. Batemann: Brit. med. Joura. Septbr., p. 411. 1877. - Solger: Borwstíí- 
und Borphenolverbände. BerL klin. Wochenscíir. Nr. 42, 1878. — G. Polli: Jouni. 
des so, méd. p. 265, 1878. — Spence: Edinb. med. Joum. Novbr.. Decbr. 1879. 
Dftngel: Borlintverband 1879. Virchow-Hinich's Jfthreaberioht 1879, II, p. 261. - 
Beíold; Zor antiseptiachen Behandliuig der Mittelohreiteniogen. Arch. f. Ohren- 
faeilknnde XV. H. 1, 1880. — Hedinger: Krankenberiiľht der Heilaníitalt fOr 
Ohrenkranke in Stuttgart von 1877—79. Stuttgart 1880. — Bosentbal: Wien. 
med. Blätter Nr. 46. 1881. — New York med. Rec. Octbr.. ji. ■dlh, 1881. — Arch. 
méd. Belgea, p. 150, 1881. — van Hoeter; Pansement bonqne. Journ, de mód., 
(ie chir. et de pharmaeol. Brasse!, Jiili 1881, p. 25. — S. K, Molodenkow: Zwei 
Vergiftun^lle durch BoraSure. Wralsch Nr. -SI, 1881. 

Ĺ'b:nin: H. Herbat: fieiti^ge zur Kenntnia der antiMptiachen E)genacha.fteii 
defl Chinina. Diíaort. Bona 1867. 

Chinolin; J. Donatb; Beiträge zu den phjaikaliachen Wirkungen nnd den 
chetnischen Reaktionen des Cbinolins. 

Chloral und Chloralhydrat: Luoaa: Cbloral ala Verbandmittel. J.ancet 
II, p. 558. 187.5. — Ch. Caignard: Des oppUcationB eitemes do ľhydrale de 
chloral. Thése. Paris 1875. — M. Sée: Sar ľuaage du chloral en chirurgie. 
Joom. de thérap. Nr, 14, 1875. — Tizzoni: Sperinientale, Giugno, p. 619. 1876. 

— M. Gay: Alcuni risultati att«nuti delia medicsíione cloralizzata nelle soluzioni 
di oontiniutá delle parta molli. Gaz, delle clin. Nr. 38 und 40, 1877. — Verneuil: 
Viroh.-Hirnch's Jahreaber. II, p. 270, 1879. ~ A. Kom; Med. chir. Bundachau. Wien. 
H. H, p. 735, 1881; dera. med. chir. Pr. Nr. 28, 1881. 

Chlorkalk; Chalvet; Des dŕainťectanta et de leur applÍĽation ä la théíBp. 
et k ľhygiéne. Méra. de l'Acad. de méd. XXVI. 1863. 

Chloroform: Gerrard: Chlorolorm as an antiaeptic. Liwicct p, 773. 
Octbr. 1881. 

Chloríink: Camphell de Morgan: Brit. med. Jôum. Oklobéť 1^ 18T0, 

— Billroth: Chirurg. Kliník Wien 1871—1876. — C. Hflter: Zentralblalt fttr 
Chirurgie, p. 322, 1879. - v. Dumreicher: Wien. med. Woohenschr. Nr. 6—10, 

1877. — KOrte: Bericht iibor die wichtigeren Ereignisse auf der chinirgischen Ab- 
teiluug dea KrankenhauaeB Bethanien im Jahre 1878. Arch. fQr klin. Chirurgia 
Bd. ÄV, H. 3. — Hack: (Tber das Re»orptionaverm5gen granulierender Yliet — 
Deutaohe Zaitachr. f. Chir. XII. H. 3. 1879. — C. Hflter: Ein Fall von HeUi 
hei Gangraena septica acutiaaima. Zentralbl. f. Chirurgie p. 521, 1879. — K&nii 
Deutsche Zeitachr. f. Chir. X. H. 1 n. 2, 1879. — Paget: Brit med. Joum. 1 
p. 1002, 1879. — Kohler: Bericht aua der chirurg. Kliník von B&rdeleben pro 

1878. Virch.-HirBch'B Jahresbericht II. p. 261, 1870. — Sachse: Bemerfcnngen Ober 
permanente Irrigation mit eaaigsaurer Thonerde, Qber Chloriinyuteverbände und 
Ober dae Wunderjaipel. Dentíche militfiArztl. Zeitachr. 1880. |). U. — KCnig: 
HeiluDg einer jauchigenOBteorayelitiB durch Amputatio femoria und desinfizierende-Aiis- 
rftumung der Markichle. Zentralbl. fllr Chunrgie p. 209, 1880. — Chimrgen- 
kongreeaverh. Berlin I, p. 75, 1880. — Kolaczek: Zur Behandlung septÍBCher 
Gangrftn: Breslauer ärztl. ZoitBchr. Nr. 6. 1880. - EBhler: Statístiacher Bericht 
flber die chirurg. Klinik der Charite pro 1878—79. Charité-Ann. V v. VI, 1881. 

— Dombrowsky: Mitteilungen aue der Dorpater chirurg. Klinik. St. Peterah. 
med. WoehenBchr. Nr. 32, 1881. — Th. Kocher: Die antiseptische Wundbeh, mit 
achwacher Chlorzinklôsung in der Bemer Klinik. Sammlung klin. Vorträge Nr. 203 
und 204, 1881. — Denions: Contribtition au traitement antiseptique dea phlébites. 
Bull. et mém. de la soc. de cldr. de Paris Vil, p. 878. 1882. - Zwiuke nnd 
Berg: Charite- Annalen , p. 490-612. 1882. - Kd, Hirachaobn: Beitmg íor 
Wertbeatimmung dea trocknen Chlorzinkwergs. St. Pelersb. med. Wocheneohr. 
Nr. SO, 1882. 

Chroms&ure: Dougall: Lancet, Decbr. 16, 1871. — M. Davaine: Beeher- 
chea relatives ä ľaction des Hubatancea antiaeptiques eur le vims de la gepticaemie. 
Gaa. méd. Nr. 4, 1874. — Mac Ewen: Ligature with chromic acid. Brit. med. 
Joum. Septbr. 7, 1878; I, 272, 1879. 

Essigsanre: Zorn: Botanologia 1714, p. 720. — Richter'e ohirnrgi«4í ' 
Bibliothek II, H. 2, p. 44. 1771. — J. Aitken: Observationa on the ertemal ir"^ 
of preparationa of lead with some generál remarks on topical inedicinea. ' -~' 
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1771. — J. A. Brambilla: ťber den Gebrauch des Oxykrat* und der trocknen 
Scharpie. 9. Hl S. 1777. 

EsEÍgaaure Thonerde. Burow sen. ; Notiz in Bezug auf eiai^sauvE' 
Thonerde und ihre Einwirkung auf B&kterien imd Vibriouen. Deuteche Zeitschr. 
ttr Chir. IV, H. 2 und 3. 1874. — G. GUeer: Beitrag zur Kernitmis der antUop- 
tbcben Subílanzen. Korreapi.-Blatt fBr Schweiíer Srzte Ne. 22, 1878. ~ P. Bruns; 
Die pertnanente Irngatiou mit essigaiiiirer Thonerde. Borliner klinisobe Wocbenachr. 
Nr. 2fl. 1878. — H. Fiecher iind J. Miiiler: Benutzung der essigBauren Tbonerde 
>ar Heratellung von VerbatidgegetutSnden. Deutacbe med. Wocbenachr. Nr. 1. 
1879. ~ Haai: Die Anwemlung der ewigs. Thonerde %a antjaeptischen Verbanden. 
Nfctarforschervers. Baden-Baden 167a. — Sachse: Penoanente Irrigatíon mit eesig- 
Raorer Thonerde bei komplizierten Frakturen, Phlegmonen u. s. w. Deutsche milit.- 
äratl. Zeilung. H. I. 1880. — E. Burow jnn,: Mitteilungen aus der chirnrgischen 
PriTatklinik 1875—77. Leipzig 1880. — O. Finner: Die antis. Wundbehandlong 
mit eMÍgs. Thonerde in der chirurg. Klinik za Freiburg 1879—81. Deutsche Zeit- 

■ ■■■ - " ■ •■ I. :) und 4. 1882. 

: Tiionerde: EUmrnelI: Chirui^enkougresBverb. 1882, U. 
p. 300. 

Enoalyptus; Gimbert: Ľeucaljptus globulus, son iniportance en agri' 
culture. en hygiŕne ot en méd. 1870. - Subler: Bull. de thŕrap. Bd. 81, 1871. 
Cochet: Ibid, Bd. m. 1872. — Marcftno: Ibid. Bd. 84, 1873. — Mees; Over de 
Wcrking van EaciilyptuB globulufl. DisBert. Hroningen i873. — Siegen: Uber 
die pharmakodfnamiBchen Eigeoechaften von KuciilyptUH globulus. Disaert. Bonu 
1873. — Meea: Arch. f. klin, Mediiin XII, 1874. — Labée: BuU. gén. de thérap. 
II, 1875. — (Joldiobel: Zur Lehre von der Wirkung des Eucalyptols. DÍMert. 
Petereburg 1876. — Bim: Viroh. Arch. Bd. 73. 1878. — Brit. med. Joum. 1. 

L 174, 1879. — Aguilar: Ann. del droulo med. argentiao I, 1879. — H. Schnlz: 
i Eucal^tuaei, ein ungiiliges Surrogat fitr die KarbolHäure, Zentralbl. fUr Chir.. 
p. 49, 1880. — Wagneťfl Bericht der Technológie p. 740. 1880. — Siegen: 
Da« EucalyptuaOl itum antisept. Verband, Deutsche med. Wochoigchr. Nr. 30. 1880. 
— E. BaBsini: La medÍĽaturu antÍBettica con ľolio ďeucalipto. Ann. univert. 
di med. e chir. Septbr. 1880. — W. BuBch: Berl, klin. WoohenBcbr, p. 560, 
1881. — H. 8cbulK: Das KucalyptusQl pharmakologiBch nnd kliniach dargeatellt. 
101 S&-, Bonn, 1881. — Gould: A čase of rapid death aft«r anti«eptic OBteotomv 
of the tibia. Brit. med. Joum. Mai 1881. — Spanton: Ovariotomio. Lancet 11, 
p. 750. 1881. Bell: Štatistici of operationa performed in M. Belľa Wftrds. 
Edinburg 18ľíl. — Lister: On the radical cure of hydroeele. 1881. — Ders.: 
joura. de Ihéntp. Mai 2ô, 1881. — Siegen: Deutsche med. Wochenschr. Nr. 14. 
1881- 

Ferium Besquichloratam; J. Cloquet, Velpean: Acad. des sc. Gaz. 

de Paris Hr. 4, 1860. 

Qerbsäure: Graf: Watte- und Tanninverband. Arch. fUr klin. Cfaimrgie 
), 185. 1876. 

Olycerin: Deraarquaj: Gaz. des hôp. Octbr. 1855, — Dera.: De la 
glyceríne et de ses application* ä la chirurgie et á la m4d. Parii 1863. — D e- 
cormeaui: Gaz. dca hCp. I8t!l. — Maisonneuve; ,Iourn. de méd. de Bordeaux, 

6458, 1863. — Mikulicz; Arch, filr klin. Chirurgie XXO, 1878. — v. Moeetig- 
oorhof: Zeitechrift IBr Diagnostik und Therapie Nr. 7, 1882. 

Guakotinfctur: E. Verrier: Du traitement dea plaie« par ľalcool de 
gOMOo. Ann. d'Anvers, Január 1868. 

Haseline: Brit. med. Joum. 11, p. 178 und lH. August 1881. — Lancet, 
17. Septbr. 1881. - J. H. Muaier: Philad. med. Times, 21. Apríl 1883. 

J od; A. Boinel: Gaz. méd. de Paris 1840, 1846, 1850—69; MÉm. de la 
de chir. 1850; Arch. méd, 1858; Revue méd. 1853: Dnion méd. 1853. — 
:»geadie: Union médicale p. 463 a. 745, 1852, — Daroy: Acad. de méd., 
)64 und UnioD méd. Septbr. 1854. — A. Boinet: Jodolhérapie ou de ľemploi 
mÍMioo-chÍTurgicate de ľiode et de aes composés. Paria 1855 und 18tí5. — Che- 
Treul. J. Cloquet und Velpeau: Acad. de méd. 1859 -HO. — A. Boinet: Des 
déiinCBctanta et de leurs applications ä la thérapeutique. Gaz. hebdom, . p. 626. 
1868. — O, Béveil: Arch. de méd. Január, p. 5, 1863. — J. Stirton: Jodíne 
M ft topioal applicatiOQ U> wounds. Med. Times and gaz. II, p, 263, 1870. — M. 
ŠATftine: Recherchds relatives ä ľaction des subslances antiieptiques sur le virus 
de U •^ticacmie. Gai. méd. p. 44. 1874. — Spence: Brit med, Joum. Aug. 4, 
lOTfi. — Boinet; Bull. de bi Soc. de chir. de Paris T, IV, Nr, 3, SiUung 27. Febmar 
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1878. — Bryant: Brit. med. Joum. U, p. 913. 1879. — Dere.: Some notói on 
aurg. fevar aíter op«ntionB. Lancet I, p, 867. 1880. 

Jodoform: Deachamps ďÄTallon: BuU. de thérap. T. 44. p. 265. 1853. 
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A. AUgemeine Verbandutensilien. 



Kap. I. 

8charpie (Carpia^ Charpie^ Carbasa^ Karpey^ Linamentnin^ 
Lintenm carptam^ Znpfsel^ Plflcksel etc.)* 

§. 1. Die Scharpie war lange Zeit híndurch das gebräuchlichste 
Wundverbandmaterial ; bestimmt zum Abschluss der Luft^ zur Eom- 
pression^ zum Aufsaugen der Wundsekrete und zur Befôrderung der 
Vernarbung durch wohlthuenden Reiz. Femer diente sie als Polster- 
material fUr Kissen bei Schienenverbänden u. dergl. In der Regel 
stellte man sie dar aus gebrauchten mittelgroben Leinwandstttcken^ 
welche man in ihre einzelnen Fäden zerpflttckte (Linteum carptum). 
Das 80 erbaltene, bunt durcheinanderliegende Fadengewírr ist die 
ungeordnete Scharpie (Carpia convoluta); aus ihr stellte man eine 
grosse Zahl von verschieden grossen Scharpiekdrpem dar. Zunächst 
erhielt man durch Auskämmen mit grossen Kämmen parallele Faden- 
bilndel; geordnete Scharpie (Carpia ordinata)^ die man auch während 
des Zerzupfens der Scharpie ordnete. Das Ausgekämmte selbst wurde 
durch Reiben zwischen den Händen zu einer Art Scharpieballen ge- 
formt. Aus den geordneten Parallelfaden baute man je nach Bedlirf- 
nis fUr Flächen-^ H^^hlenwunden^ Fisteln u. dergl. m.^ alle mógliche 
zum Teil sehr kUnstliche Formen^ auf deren saubere elegante An- 
fertigung man grosse StUcke hielt. Da eine grosse Zahl dieser Schar- 
pie-Präparate heute und hoffentlich filr immer der Geschichte angeh(5rt; 
80 geniige es^ die am meisten gebräuchlíchen in Abbildung und Beschrei- 
bung in aller EUrze wiederzugeben (siehe die Abbildungen in Fig. 1). 

1) Die Wieke oder Meissel (Turunda, franz. teňte) diente zum 
Oifenhalten eitemder HdhlenwundeU; Abscesse, Fisteln^ Schusskanälc; 
bei Operationen an den Ostien des Kôrpers, um Verwachsung zu ver- 
hliten etc. Die Mesche ist der Wieke sehr ähnlich und diente zum 
Offenhalten der AusflussOfihung tiefliegender £iterh(5hlen; es ist eine 
in der Mítte umgeschlagene und zusammengebuudene geordnete Scharpie 
mit Oehr an der Umschlagstelle. 

2) Das Bourdonnet; auch Wickel und Scharpiewelger, Scharpie- 
roller genannt^ diente zum Tamponieren bei Blutungen aus Htfhlen 
(Nase^ Vagina etc), mit oder oline stTptische Substanzen (Gummi; 
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Han; etc.), zum Auaatopfen voe Hňhlenwunden, wo ea zugieich darcí; 
Reiz die Eiterung beftírdern sollte, 

3) Der Scharpieballen (Knaul, Glomus linteus, franz- tampón, 
Glomera rotunda) diente demselben Zwecke und wurde, za Pelotten 
in Leinwand eingewickelt, bei Hernien, Kompression der Gefôsse n.s, w. 
gebraacht. 

4) Die Pinsel (Penicílli) kameň nameDtlicb bei Applikatioa von 
(ätzeDden) Subetanzen in Anwendung, welche die Schwämnie verderbcn. 
Han gebraucht sie beute nocb zuweilen. 




Dl* rerscUBdeDeu Hcharp letci nora. ■ Wteke, b— b"" renďiicdsiis BoardDnnBM, r, 
d UeiDbo, e e' Tampont, t nPlnmíCMn , f f Plnm«ceirax. s B»llen. h Knch™ , 
k BurKlI (Xlurbmnd), I GJttencbiirplp. m gefSiulerte Lelnnoil. 

h) Die Pliimaceaux CPIumaceola, Pulvilli, Bäuscbcbcn) sowie i 
AbarteD dersclben, der Scbarpiekucben und Sindon (Crlomus lintc 
Knäuel, BauBcb), kommen besonders zur Bedeckung kleiner und grdBi 
oitemder Wundflächen in Anwendimg. 

G) Das Haarseil (Eiterband, Setaceum, tou Seta, die Scbwed 
borste) atellt man eotweder dar, indem man von einem scbmal 
LeiDwandBtreiťen beiderseita mehrere Längsftiden anszieht, oder 
bíndet mehrere lange Scbarpiefíideu in der Mittc zueamnien 
scblägt die Hälften um. 



Bcharpieformen. S H 

Das Haarseil wurde angelegt, indora man ímeiat im Nacken) eine ^ 

Hautfalte erhob, dieseibe an ibrer Basis mtttels einer laDzettfôrmigen ^H 

Nadel mit grosaem Oehr (Haarseilnadel) durcliatacb und ahdann das ^H 

Haarseil durc.hzog. Ea bíldete aich eine Enlzilodung aua, deren Pro- ^H 

dukte voD detn Eiterband teila angesogen, teila nacb auasen abgeleitet ^H 

wurden. War das Eiterband mit Wundeekret getränkt, so zog man ea ^| 

«ine Htrecke weit aua dem Wundkanal vor und scbnitt daa durcbtränkte ^| 

StUck ab. Äusser dieaer Anwendungaweiae dea Haarseila, die lediglicb ^| 

zum Zwecke einer Äbleitung wte bei der Fontanelle zur Ausfilhrung ^| 

kam, diente ea jedocb auch ausacbliesslicb als Drain, d. b. um FlUssig- ^| 

keiten aua HShIen dea KSrpera (Hoblenwunden , Hydrocelenaäcken, ^| 

Cysten u. b. w.) abzuleiten, (s. Lieť, 19 dieaea Werkea p. 283. 1880.) ^| 

7) Gitterscharpie und geťenaterte Leiawand wurde gewäbn- ^| 

licfa unmittelbar auf die Wunde aufgelegt und darUber aladann die uq~ ^| 

geordnete oder geordnete Scharpie gelegt. Auf dieae Weise vermied ^H 

man daa Anklebeu der Scbarpietaden an die Wundfläche und boaonders ^H 

die Wundränder (Larrey), und beim Yerbandwecbsal konáte man mit ^H 

mehr Schonung, Vermcidung von Blutung durch Verletzung der Gra- ^H 

nulationen u. s. w. den alten Verband entfarnen, zumal wenn die ^| 
Gitteracbarpie vorber mit Oel oder Salbe beatricben war. 

8) Geschabte Scharpie oder Scbabael (Linteum rasum, Raaura, 
Lanugo lintea) atellte man dar durch Schaben atraff geapannter Lein- 
wand oder geordneter Scharpie mit einem acharťen Measer. Trocken 
bat sie stärkere btutstillende Wirkung ala róbe Scharpie, namentlích 
bei pareuchymatQseu Blutungeo, dient feraer mit oder ohue Salben, 
Pulver und Tinkturen bei Nagel- uud Zebeschäden , Eíterungen am 
Penia und Vorhaut etc. 

Die Scharpie und ibre veracbiedenen Formen kamcn entiveder 
trocken oder befenchtet, oder mit veracbiedenen medíkamentäaen (styp- 
tischen, antiaeptischen) Subatanzen (Flliaaigkeiten, Pulvern, Salben) ver- 
seben beim Wundverbande in Anwendung. Die wenigen Chirurgen, 

_ welcbe aich beute der Scharpie beim Wundverbando bedienen, päegen _ 

^L eiiigedenk der Thataache, daaa daa zur Heratellung der Scharpie ver- J 

^Fwendete (gebrauuhte, abgenutzte) Leínen mit infektiôaen Keimen Uber- H 

^^laden jst, die Scharpie vor dem Gebrauch zu bleichen, za deainfizieren ^H 

^K«iid mit Änttaepticia zu imprägnieren. ^H 

^P f. 2. Bei den Alten war der Gebrauch der Scharpie nícbt eehr hHufig, ob- ^H 

mhl nch acbon bei Hippokrates ao^r die AbleitnsK fu{jioTa;; (fioi&c [bei Qat ^^^ 

len], [wciv [bei EustathinB], [loríj [bei Quintus Calaber] bedeutet Scharpie ; die ^^| 

Vcache iuess jíoxiľ: Vi-Xu-fyimtor; (von tX).ú](vtov, Docht] ; die Zapfenmeiasel (PoItíIIí ^H 

rotondi, Turundoej kameň aiich in Anwendung. jedoch sog maji dÍo tu einem ^H 



fitnuiff Kedrehte Leinwand vor, welche man |iotíi: otpticräc nannte (Limuaentuín 
toitš^ ^elaus). Aber schon im Alttirtnm war man vielfach auf den Ereat< der 
Scharpie bedncbt, da man in ihr ein gefährlichea Verbandmittel argwOhneD musíte, 
'wenn aolche nicht von zuverliUaigen Händen nnd aua reinem aber dennoch abee- 
nutstem Leinzeug veďcrtigt war. Bei Hippokrates finden wir viel bänliger das 
Werg ala die Scharpie genannt. Aber auch später tiuten , wenn auch nnr vor- 
Sbergebend, eine grosse Zahl von .Surroi^ten der Scharpie auf. namentlich ku 
ZeitoB, wo Uebertragung an»tecketider Krankheit«n (Sypoilia, Eryaipel u. b. w.) 
' Ti die Scharpie beobachtet war. In grossen Spitalern oder zo Kriegsžeiten 
e aich nicht eclten Mangel au Scharpie ein und man musate Ereatz echaffen. 
dieae Verenche frUhcrer Zeiten , die Scharpie zti eraetzen oder zu verdrängen, 
a meiot nnr kurze Dauer. Erat der Qeueat«n Zeit, wo ntitiseptiache Chirurgie 




J 
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getrieboii wird, scheint ea vorbehalten geweaen zu aein, definitív mít einetn 
rial auf;íiirilamen , welches aJlzulange das genieinate und gefährlichste Wundve 
handmaterial gewesen iet. Dtts Verdienst dieses wíchtigen Forteuhrittea in der Kamt, 
Wunden lu verbinden. geblihrt im weaenUicben J o n. Lister. 



Kap. II. 

Ersstzmittel der Hebarple. 

§. 3. Diejenigen Stoffe, welche man an die Stelle der Scharpie 
zu setzen bestrebt war, eind teils ErBatzmittel fiir die geordnete 
Scharpie resp. Scharpieformen, teils ErBatzmittel fUr die ungeordnete 
Scharpie. So eraetzte man 

1) die Wieke oder Meissel von Scharpie schoo in friiher Zeit 
durch Altheewurzei, Bohnen, Darmsaiten, dekalzinierte ElfenbeinBtifte. 
Erbsen, Feigen, Gentianwurzel, Holundermark, IrtBwurzel, Kartoffeln, 
Pergament, Scbwaium u. dergl. und benutzte die Eigenscbaft einiger 
Stoffe, dnrch Aufaaugen von FlUgsigkeit zu quellen, dazu, Wunden, 
Fisteln u. s. w. nicht nur offen zu halten , Bondern zu erweitem. 
Unter dieaen Bogen. Quellmeiaseln (Turundae intumescentes) ist der 
PreBBBcbwamra eines der älteBten und beliebtesten. Wir werden nnter 
dem von den Schwämmen handelnden Kapitel noch eínlge der neueren 
nnd neuesten Zeit angehärige quellbare Substanzen, darunter die Stiťte 
der Laniinaria digitata und die TupeloBtifte kenuen lernen. 

2) Die BourdonnetB und Scharpieballeu durcb Ballen von 
kagelartig zUBammengerollter oder gebundener BaumwoIIe , Werg, 
Flacba, Jute u, dergl. Stoffe, welche man in neuester Zeit mit anti- 
septiscben Substanzen niÍBcbt oder imprägniert. 

3) Die Plumaceaux waren uraprUnglich mit Fedem gefUllte 
Säckchen; weil man bei der Erneueruog dieser aogen. Pedermeisseln 
(SchleiBBen) nach der Durchtränkung mit Wundsekret nicht immer die 
nOtigen Flaumfedern zn veracbaften wuaate, so eraetzte man scboD im 
Altertum die Federn durcb Scharpie, Werg, WoIIe u. a. w. Auch 
hat man die Säckchen samt Inhalt durcb glatte TUcher (KompresBen), 
Scbwämme, Werg (Guy de Chaiiliac) u. dergl. ersetzt. Aua gekämmtem 
Werg konstruierte man dieselben Formen wie aua Scharpie Uberfaaupt, 
beeonders aber den Kuclien (Etoupade), welcber Eierweiaa enthielt. 
Die rund oder eckig geformtcn Puívilli und Plumaceaux sowohl, alft 
Kompressen und Scbwämme wurden nicht selten mit Eierweiss zom 
Verkleben der Wunden (glutinandis vulneribus), femer mit Wein oder 
PoBca (Oxykrat) u. dergl. befeuchtet, um einen guten Wundverlauf i 



4) Das Haarseil war ursprllnglich aua Haarbflndeln angefertigl,^ 
an deren Stelle dann apäter daa Eiterband von ausgefranster Leinwaod. 
trat. Letzteres ist vielfach durcb Lampendocht, Seidenráden, elasti- 
sches Gummi ersetzt worden. Der Gebrauch des H&arseils enr 
Drainage nach Operationen und bei Wunden ftlhrte alBdaon zur An- 
wendung zablreicber Substanzen aus dem Minerál-, Päanzen- und Tie 
reich, derentwegen auf das Kapitel „Drainage" verwiesen wird. 
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Ersatimittel der uageordneten Scharpie. 



§. 4. Als Ersatzmittel der ung^eordneten Scbarpíe 
echlag gebracht: 

1) Amiant (18(i3 von Reveil vorgesuhlagen). 

2) Baumwolle {aiehe dieae). 

3) Blätter der verschiedenBten Pflauzcn, aowobt friach als ge- 
trocknet. 

4) Flachs oder Lein (Linum usitatiaBimum) ist daa Rohpro- 
dukt, aus welchera die Leinzeuge (Damast, Dreli oder Zwillich, 
BatUt, Kammertuch, leinene Gáze, Créaa [eme urgprUnglich spaniache 
feiiie Leinwaad], TílU, Segeltuch, MatroBenleioen , Sack- und Pack- 
leinwand u. a.) hergestellt werden. Eb ist alao dasaelbe Materiál wíe 
die eigentliebe Scharpie, letztere hielt man jedoch fiir paeaender, weil 
BÍe durch den Gebraiich aanfler und weicher geworden war. Das 
letztere auchte Stark 1813 — 14 dadurch zu erreichen, daaa er den 
Plachá mit verdännter Salzsäure behandelte. Sein Präparat aollte die 
Scharpie eraetzen. In neueater Zeit ist der Flachs ala Wundverband- 
mitiel von Medwedew und erat vor kurzem von El. Makuscblna 
empfohlen worden, Die letztere kochte den geordneten Flacha 
3 Stunden !ang in aus Aache bereiteter Waachlauge , liesa ihn dann 
8 — 10 Stunden lang in dereelben liegen, wusch ihn mehrfach in 
Waaeer aus, trocknete und kämmte ihn; aie erhielt einen weichen, 
aehr hygroakopischen und billigen Verbandatoff. Schmidt erblickt in 
dom FJacba ein vorzĽgliehesWundverbandmittel, welches mit Sublimat, 
Jodoform, Karbolsäure u. dergl. antíseptisch gemacht werden kann 
und der antiseptlscben Gáze nicht nacfaeteht. Auch zur Verwendung 
' ) der KriegBchirurgio acheine deraelbe geeignet. 

51 Glaawolle. 

6) Graa, Seegras, Heu. 

7) Hanf (Cannabis eativa). Zweifelaohne läaat aich aua Hanf 
in ähulicher Weiae wie aua Flacba ein zweckmäsaigeB Priiparat 
herstellen; und letzteres dtlrfte auch filr mehrere analändische Faaer- 
stoSe, die ala Ersatz dea Flachses und Hanfes eingefUhrt worden aind, 

^MO x. B. fiír 

^1 das cbineBiscbe Graa (Chinagraa, Tschuma), Faser von Boehe- 

H^Beria nivea, aus weicher daa sogen. Graaleinen hergeatellt wird; 

^1 die grosse Nessel {Urtica dioica), zu Neaaeltuch verwendet; 

^^ den Ramčehanŕ (Urtica utilia), auB Borneo, Jáva, Sumatra im- 

^tportiert 

^L den Rheabanf (LTrtica tenaciaaima), aus Oatindien; 

^K den Jutehanť (aiehe weiter unten); 

^H den HibÍBcuahanf (Bombajhanf); 

^^ den neueeeländiachen Flachs, Aloehauf, Mauilafaanf, Ananaahanf, 

Pikabahanť, aowie flir die Fasern aua Fruchthlillen, z. B. die Kokoa- 

nuasfaser, gelten. 

8) Holzatoff; dnrch Schleifsteine zerriebenea Holz, wie aolchea 
zor Papierfabr i katión verwendet wird. Daa aua Pinus picea herge- 
stellte ist daa beate, fast víSllig frei von Harz, aehr aufaaugungBfáhíg, 
locker, apezifiach leicht, elaatiach, billig. Der Stoff eígnet aich beson- 
ders Bur Iraprägnierung mit 5 — lO^oigem Glycerín und 0,5 "/n igera Subli- 
mat und wird von der Hartmann'achen Verbandatofffabrik in Heideo- 
heim fertig imprägniert per Kilo zu 64 Pf. abgelaaaen. Die Anwendung 
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Hobutoff. Jute. 



^H dieaer Sublimatholzwolle zur Herstellung eines afieptíscben Wundver- 

^B laafa geschieht in der Art, dass maa auf die Wunde zunächst eine 

^P dUnnste Lage in SublImtitlflHUQg getanchter Glaswolle, dartlber ein 

H kleinee, die WuDde eben bedeckendes Gazesäckcben mit Holzwolle 

^■^ and uber dieses wieder ein greaaerea legt , das. in aeiner die Wnnde 

^B bedeckenden Mitte am dicksten, gegen seine Ränder bin immer dilnner 

^H wird; diese Deckatoffe fiiiert eine Behr slark anzuziehende Mull- 

^H binde. Undurchlitsaiger Stoff kommt nichl zur Verwendung. Der 

^H WundTerlftuf unter einem solchen Danerverband eoll geradezo ideál sein. 

^H 9) Juto (Paut-bemp), eine in Ostindien nnd China eiobelmische 

^H Gemllselinde (Corchorus capsularis, textilis. olitorius, siliquosus), aocb 

^H iodiscber oder arakanischer Hanť genannl. v. MoBcngeil hat be: 

^ mangelnder Scharpie in einem LaiareUi im Jahre 1870 Jute ale 

VerbandstoťF angewenilet. BesUgIich der Aufsaugungskraft bemerkí 

er, dass 10,0 Jute 75 Wasser aufnehmen, welches in 48 Stunden 

wieder austrocknet, wiihrend 10,0 Walte 170 Wasser aufnehmen, daa 

jedoch ersl in 8 Tagen wieder aastrocknel. Die Jute lässt sich m 

ähnlícher Weiso wie die Scharpie, Waiie u. dergl, mit antiseptiachen 

Siibetanzen Ímprägnier«n. So atellte Thiersch 1875 ein Salicyljute 

pniparat dar. Orodt* erklart die Salicyljute fUr ebenso auliseptiacb 

wirksam. wie die Sttlicvlvťrbaadwatten. der Sabcyljuteverband iat jedoch 

billiger und gestattet treieu Abtluss dea Sekreies, während die Watte 

die Sekréte filtriert. Der Salicrljutererband kann bis zu 14 Tagen 

Uegen bleibea, bcim Durcbdringeo des Sekretes wird Jute weiter 

nmgebanden. KOhier berichtet Qber die Anwendong lO'oiger Sali- 

cjljate so wie der in Karbolläsung auA>ewahrten imprägnierten zn 

Kncfaea getonuteii nassen Jute in der cbir. Klinik tou Bardeleben. 

Im allgemeÍDen verlanfen koiupliaierte Frakturen selbst mit grSseeren 

Wmden aseptiscb. wenn aie innerbalb 24 Stnndeu mit dem antiaep- 

^ tii ffl H Hi Jntenwierial T«rboixleii w«n]«ii. Die Wtmde wird mit 3"niger 

^ KffcoBSwiag «iu£ewMclieo, mit ProtektÍTe und einer dllnnen Li^e 

H ▼on lOViS'v SalivjtjutF od«r einigcni. wenigsteos 1 Stunde lang in 

■ 5*»ÍS" KailioUBmuig auťWwahrteo and dann in 2**ige KarbollSsung 

f éepoaMrtca KariMljntekuchen bedeckt and dieser Unterverband mit 

címt FluMlIbiiMlc beiesiigl, welciie mdirere Monate in IC'oigem 

KarbolOl gd e gc B hai. DarUber kommt «d ge f engt e rter Gípaverband, 

denen Feastaraiid mit uit»ŕpt»c]tem Kitt, beetebeiKt am einer Miscbang 

von ScUtatrnkreJde mit lOSt^em Kartmktl. aM goB tricben wird. Be- 

dedniBg d«e FMistm mit EsrlKtljntekoclteii . welche handbreit dea 

Fensterrand flberrag«n. Mflnnieb hebt ab Xachteile diesea tiuBen 

KarlxiliateTerbandee die leichte und í.chn«lle Verdunsturg der Kartiol- 

■inre, die LftMmg and Wegspúiiui|: dereelbeo dorcli die Wai>d»ekrele^ 

die biofigen Eks«me, die G«nbr der Kariw b e M i i p tioa bervor and hilt 

den Buwn Karboijuteverbaitd . dn- fiŕters sm Táge mit KarimUSsong 

aageŕencbtet werdea mUsse. om veine Wbksunkešt Bidit eôttubSaMn, 

fttr die EtiegMJurargie ftlr uľnweckmfawg. Da^egen ^mbt er mit 

Hilfc MMM tioáeaen KarboljuTepripwate* ta i" •"■--- 

^r eicheaá M llateiial getiindrn id kabca. Maa 

200 fcn palr«rÍBi«nes Kolophoniam vattr 

ttwrn 400 SfHntns, base erkalten md Ogc 

50 Ecrboldbire i& 
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Kleie. Lohe. Moob. 7 

f £twa ITiO Spiritus gelSBt hinzu, einige Minutea nachber 

25K Glycerín. Diese Losung wird Uber 500 Jute geachiittet, 
durchgearbeitet, Dacii kurzer Zeit auagezupft und zum Trocknen aua- 
gebreitet. ZusaU von 50 Steariu au obiger Maase erleichtert das Zer- 
Eupŕeo. EineD Tag nacb der HerBtelluDg fíuden sich mcist S",!) Karbol 
in der Jute vor und selbst nach ',< Jahr entbielt dieselbe Doch 2 bie 
[S^í^'o Karbol. Die trockene Karboljute kommt in iihnlicher Weiae 
' wie die Lister'ache Gáze beim Wundverband in Änwendung. Laué 
erzielte mit der Miiunich'schen truckenen Karboljute gute Kesultate. 
rilhmt die Sicherheit antiaeptischen Wundverlaufs, die Billigkeit des 
Materials und die leicbte Heratellung deaselben. 

H)) Kleie. Neuerdinga haben Levia und Dolley die Kleie 

bIb Wundverband mi t tel mit Erfolg angewendet. J. Rbea Barton 

wird von Dolley als der Autor díeacB bei komplizierten Frakturen 

'leaonders des Unterscbenkela btíchat zweckmäBsigen „brán dressing" 

lezeichnet. Hervorzubeben sei die liudernde, abaorbierende und klihlende 

■rJSigenschaft der Kleie, weluhe auaserdem durch Äufquellen beim Hinein- 

Hniesseo des Wundsekretea gerode genug Druck erzeuge, um grOssere 

■Blutungen zu verbiiten. Die Wunde wird mit Heťtpflaster zuaammen- 

Uezogen, daa Bein in eine Frakturschiene gelegt und ganz in Kleie 

Kemgepackt. 

11) Lohe. 

12) Moos. Als ErBatz der Scharpie sind empťoblen: 
a) Die Conferva, eine SUaawaaaeralge (Cbevreuse, CabasseJ. 

FErHterer rllbmt die Wirkung dieaes Verbandmateriala bei aypbilitisohen 
Gescbwilren, letzterer wIU die Scharpie vollständig durcb dasselbe er- 
setzen. Daa Waaaerraoos ist im Moaelthale in grosaen Mengen vor- 
handen, leicht und billig zu bescbafTen; ea wird getrockuet und kanú 

Isogleicb gebraucht werden. Cabaaae rlllimt ihm toniscbe und des- 
infizierende Eigenschafteu nach. 
I b)Sphagnum, Torfmooa. Daaselbe ist nach Leisrink bieher 

bloBS bei einigen unzivilisierten Vtslkem ala Abaorbens und Desinfíziens 
i'in Gebrauch gewesen. Die bekannten 14 äphagnuntarten zeicbnen aich 
■ darch ein bervorragendes, in ihrer eigenartigen Štruktúr begriindetes Auf- 
'BaugungsvermQgen aua, besitzen meiat groaae Weicbheit und ElaBtizItät, 
. besonders daa aus Bcbwammigen Mooren oder flacben Teicben ent- 
mommene Materiál. Man kann es aowobl ohne weiteres als auch mit 
1-SublimatlUaung I : 2000 angeľeucbtet und dann getrocknet zum anti- 
•eptiacben Verbande benutzeu. Am zweckmäaaigaten atellt raan Torf- 
mooskiaaen zum Gebraucb ber. lat die Wunde deainSziert und ein 
DaueraQtisepticum (Jodoform) auf dieselbe gebracbt, eo eaugeu die 
MooskisBen daa Wundsekret nicbt aur auf, sondern sie erbaltea ee 

»»acih unacbädlich. Auť die desinfizierte resp. aseptische Wunde wird 
CÚne zweiŕache Schicht Mielck'scher Jodoformgaze gelegt, mittels 
O&zebtnde fíxiert, darUber ein daB Jodoform iiberragendes kleinee 
HooakiHBen gebunden und endlich daa Ganze mit grOsseren MooskiBaen 
eiogehiUlt. Kleiaterbiude zum Fixieren. Schlägt daa Sekrét durch, bi> 
werden die groaaen Kisaen erncuert. Der tiefe Verband kann bis zu 
14 Taeen liegen bleiben, um dann Näbte und Draína zu eutfemen. 

Ľiheben iat die Billigkeit dea MaterialB. Hagedorn hat daa 
m ebenfalls mit dem besten Erfolge angewendet. Er bat ea 



8 Sägemehl. Werg. 

in Wäldem gesammelt^ verlesen^ trbcknen und im Brennofen bei lOó 
hiB 110^ einige Stunden lang erhitzen lassen. Das getrocknete Ma- 
teriál wird ohne weiteres znr Anfertignng von Kissen, hergestellt dnreh 
Einnähen in Gáze, yerwertet. Die Anwendung beim TVnndverbande 
geachieht in der Weise, dass auf die drainierte, genahte and kompri- 
mierte Wunde während der Irrigatíon mit Sablimatldsang eine ScUcht 
Sablimatgaze, welche noch in 1 ®oo wässeriger Sablimatldsung getränkt 
ist, gelegt wird; daranf wird die Irrígation ausgesetst^ ein kleinei 
Mooskissen ttbergelegt und iiber das Ganze ein grosses Moosldssen 
gebunden. Befestigung mit Gazebinden. Die Mooddasen werden vor 
dem Anflegen anf der der Wnnde zugekehrten Seite niit etwas Snbt 
matlteung befenchtet. Ein wasserdichter Stoff zum Abschluas des Ver- 
bandes Í8t nicht nôtig, weil das Sekrét nicht dem Verbande entlaoc 
sickert, sondem sieh konzentríseh in demselben verbreitet. Meist wiid 
bei grôsseren Wunden am achten Táge der Verband gewechselt am 
die Gummidrains zu entfemen. oft kann derselbe Verband wochenlans 
liegen bleiben. Das Moos braucht zu Verband z wecken nicht mit anti- 
septischen Substanzen imprägniert zu werden. Im iibrigen sind selbst- 
verständlich die antiseptischen Prinzipien zu handhaben. Der Spray 
kommt nur noch vor und während einer Laparotomie zur Anwendung. 
Als besondere Vorziige des Mooses hebt Hagedorn die Billí^kait, 
leichte Beschaffbarkeit^ das Aufsaugungsvermôgen , die Weichheit 
Elastizität, Leichtigkeit und Sauberkeit in der Anwendung hervor. 

Die Moosarten sind im Altertuni vielfach zum Wundverbande beniitzt wor^ 
d<m. Zorn (1714) nemit das Baummoos (Muscus arboreus, quercinuis , ^riechisch 
fipóov oder oípáfvo':), welches trocknende, zuBammenziehende . blutstillende £ifleii- 
uchafteri besitzt und entweder direkt als Pulver in die Wunden eing^streut 
oder in Säckchen eingfíbunden darauf gelegt Tmrde: femer Muscus pulmonarius. 
anf Bäumen, besonders alien Kichen wachsend, welches dieselben Ei^nschaften 
besitzt und als ein gutes Wundkraut die Wunden heilet und heftet ; endíich Muscus 
terrestris (Bärlapp, Giirtelkraut), welchtís äusserlich angewendet die Wunden heilet 
wegen seiner balsamischen Kraft. 

13) Papier (siehe dieses). 

14) Sägemehl und Sägespäne. Callender riihmt das hohe 
Aufsaugungsvermôgen der mit Sägespänen, besonders von Tannenholz 
gefiillten Kissen^ so dass nur selten ein Verbandwechsel stattzufinden 
brauche. 

15) Schwämme (siehe diese). 

16) Seide. 

17) Tierfelle. 

18) Werg. Hippokrates zog im allgemeinen beim Wundver- 
bande das Werg der Scharpie vor. Man ordnete dasselbe vielfach zu 
Formen ähnlich den Scharpieformen. Roux berichtet, dass das Werg 
als Träger der Kataplasmen oder mit Scharpie watte tiberzogen in 
England vielfach Anwendung findet. Der zusammengesetzte Werg- 
verband von Hanselmann besteht aus einer auf die Wunde su 
legenden, ôfters zu befeuchtenden Kompresse, einer dicken Lage Werg 
und einer Bindc. Brôcker stellte ein brauchbares Verbandmaterial 
her durch Maceration von Werg in Sodalôsung und nachherige Be- 
handlung mit Chlorwasser. Im amerikanischen Kriege wurden alte zer- 
zupfte Schiffstaue (geteertes Werg) mit Vorliebe zu Wundverbänden 
benutzt und besonders bei komplizierten Frakturen wegen seiner Weich- 



WoUe. Baumwolle. 



beit tind antíseptischen EigeaschafteD anderen Verbandmaterialten vor- 
gezogen. Snow gebrauchte es bei Brandwunden. Aucb diente daa 
Werg zur Herstellung eioer Wergpaste bei der Behandlung von 
GelenkentziinduDgen (Tumor albua), indeín raan dasselbe mit Kolo- 
pboníum bestreut um das kranke Glied legte und danu Weingeist ilber- 
goss. Eeler brachte díia geteerte Werg entweder unmittelbar auf 
díe Wunde oder bedeukte letztere znnächst mit eiiiem in KarbollíJBUag 
oder Sptritus getaucbten Liutläppcben und bánd atsdann das geteerte 
Werg um. Heiberg rllbmt dem Teerwerg nach, dasa es die feeten 
Eiterbestiindteile nicbt diirchlasse. welchc sodann eine acbtitzende Htllle 
ňlr die Granulationen bilUen. Sarapson Gamgee verbiodet mít 
Eissen aus Gáze und geteertem Werg. Moronow lässt das käuíliche 
Werg iiber dem geheizten Ofen gut trocknen und akdann in einem 
MärBcr atosaen, bis ea voiiatändig weicb geworden. Alsdanu soli das- 
selbe geachllttelt, in atarker Lauge gekocht und getrocknet werden. 
Manwendet daaeelbe rein oder mit antiseptisclien Stoffen imprägniert an. 

19) Wolle kommt aelten im lockern Zuatande aU gekrämpelte 
Wolle statt der Scbarpie beim Wundverband in Anwendung, wohl 
aber zur Herricbtuug von Kissen ak Po Uter materiál, ferner als Wolle- 
watte zur Einwicklung der Glieder behufa Erzeugung glaicbmäsBiger 
Wärme beaundera bei rheumatiachen AfFektionen; dann aber nament- 
lieh 2u Flanell gewebt ala Unterlage bei Kontentiwerbänden in Form 
von Jackeu oder Rollbinden sowie auch ala Unterlage bei der An- 
wendung der Eiabeutel. 

Endlich aind eioe Reibe von pulveríbrmigeo KíSrpern ala Er- 
satzmĺttel der Scbarpie empťohlen wordeti, ho z. B. Erde, China, Gipa, 
Kohle, Mehl, Sand, Zucker u. dergl. Wir koinraen bei der Betrach- 
tung der antiseptÍBcben Wundverbandmittcl nochmals auf diese KSrper 
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Kap. III. 
Baomwolle (Bombyx, Cotou). 



5. Baumwolle iat die SamenwoUe der Friicbte mehrerer 
Stattdengewäcbae aua der Gattuog Gosaypium (O. arboroum , barba- 
dense, religiosum), dereu Kultúr aich ílber die ganze Tropeuzone, die 
Lfinder urna Mittelmeer und den sUdliehen Teil von Nordamerika er- 
•treckt. Die Baumwolle wird mittele Maechinen von den Samen 
getrennt und kommt eowohl ale rohé Baumwolle in Form ungeleimter 
oder geleimter Wattetafeln, ala aucb aU Gewebe in den Handel. Sie 
bat Beit langen Jahren der Leinwand und Wolle viel Konkurrenz ge- 
macht tiud acboiut die Leinwand allmfihlicb zu verdrangen. Man bal 
Bowobl die im täglichen Leben vcrwendeten BaumwoUpritparatG als 
anch eigena fabrizierte ala Ver bánd materiál vielfach empfoblen, und 
zwar: 

1) Die rohé Baumwolle, Tafelwatle, geleimt und ungeleimt, als 
Äaapolsterungamaterial bei Schienen-, Schweben-, Kontentiv-, Wund- 
reruoden und zum AuaťUllen von KiaBen; aucb hedient man sich 
ihrer an Stelle der Schwämme, der Haar- oder Scharpiepinsel, 
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10 BkumwDUgwvke. Gaxe. 

Tiiger medikameDtOser Swffe iJod, Eisencfaloríd a. s. w.), nr 

tpoaa^ verschiedener EOrperbChlen (^Rektnm, VmgiiM, Naaoi- 

hoUeX gegen Blotongen u. s. w. In neauter Z«it ist die Sdurpie 

ak WaBdTerbandmiitel dorcb die Buunwolle fut ganz TerdriDgt, 

I BUm jedoch uis Baooiwolie känstliche Formen wie *m 

moíbaote. Da die rohé B«amwoIle aJs solche jedoch ohne 

ľcs sich nicht ia der Weifie sum WniidTerbande eígnet , wíe es 
die mtú^tiacbe Wandbehandluiig -erforden, so wird sie verschiedeaieii 
PmedHren imterworťen , die man sowobl im Kleinen zum Verband- 
bedarf selbst aasfähreQ, als auoh im Gru&sen čibrikmásdig sich heaorgen 
Imen kana. Zimächat wird sie entfeltet. indem man sie in Laugen (Pott- 
«aehe. Sóda) kocht, auswiächí, trocknet und zupfc Am zweckmäsaig- 
9teo bedieot mui »ich ziun Entieneo einer 4''*ígeD Sodalôsnng, in 
welcher die Baumwolle 1 — 2 Srauden lang gekocbt wird; die die ein- 
sehien F&deD ilberdehende Fettscbicbt wird hierdnrch gelSst und die 
Baomwolle erlangt ein bedeuteodea AufsangQngsvermGgea fór FlQasig- 
keiten, Wnndsekrete u. dergi. Das im Handeí als Bruns'sche Watte. 
auch Baomwolldcharpíe, Scharpiewatte beieiohnete Wundverbandinittel 
wird fabrikmässig in der angegebeuen Weise hergerichtet. £a ist das 
Haoptrerbandmittel zm- AnsťUbrung des A. Gu^rin'scheii Waitever- 
bandes and kaiin fenier in Verbindang mit antiseptischen Substanzeo 
in mannigfacher Weise snr Erzielimg eines aseptiäcben Wimdverlaafí 
in Anirendnng kommen. Die znm Verbaode nOtigen Antiseptica katiu 
man bei oder vor Auaftihnmg des Verbandes binsufíigen oder aber 
man beziebt die mil dem Antisepticum imprägnierte Walle aus der 
Fabrík. So kann man käuflich Amica-, Benzoe-. Borsäure-, Karbolsäure-, 
Cblorzink-, Eiscncblorid-, Glycerin-, Jod-. Jodoform-, Resorcin-, Salicyl- 
aäore-, Tbonerde-, Tbvniol- etť. Scharpi e baumwolle sumVerbantlebaben, 

2^ Die Baomwollgewebe, Shirting, Perkal, Stonts und die 
M>Dstig«i Kattunatoffe dienen su TQcbem, Kompressen, Binden, Kleb- 
verbänden, als Unterlage wasserdicbter StoSe n. s. w. Znm Ge* 
braacb bei Verbänden werden sie in der Regel durcb Waachen von 
der Appretnr befreit. 

3) Gáze, Mnll, Fottermull, Toll, GardinenstoS*, Ealiko, Mos- 
•elin sind Bezeichnungen fUr lockere Baumwollgespinnste , welche im 
täglichen Leben massenbaťt den verscbiedensten Zwecken dienen. 
Die*e Stoffe kSnnen sowoht mit Appretor als ancb ohne solche bei 
Verbänden znr Verweodung kommen: im eraieren Falle dienen sie 
metst als Bindenmaterial beim Eonteotiwerband (ätärkeverband) sa 
welchem Zweck man sie noch eigens mit erhärtendeu Materialien 
(GipBpoIver, Gipsbrei, Wasserglas, Eleister, Leim u. dergl.) impr&g- 
nieren kann; ancb leiaten sie als Binden Kum Äbschluas von Wnnd- 
verbänden vortrefflicbe Dienste, sowie in Verbindung mit Eollodinm. 
Traomaticin u, a. manche Vorteile bei der Wundokklusion and der 
blntigen Nabt. Appreturťrei dienen obíge Btoffe denaelben Zwecken 
wie die rohé Baomwolle and die unter 2) angetilhrten Baumwollpri- 
parate , namentlich päegen sie bei Wundverbänden massenhaŕt ver- 
wendet za werden. Zu ietzterem Zwecke kann man sie in derselben 
Weise wie die rohé Baomwolle entfetten und mit Antisepticis verar- 
betten. Oa dieae Gazestoffe in neuester Zeit das belíebteste Wnnd- 
verbandmaterial darstelleo nnd in ungeheurer Menge gebraucht wer- 



Liiit. Docht. Moxa. 

den, 80 hftt sioh zum ausschliesslícben Gebraucb in der Chirurgie und 
roeziell zu Verbandzwecken eine auagedehnte Indastrie entwickelt, so 
dkss mail aich die nitUgeit Stoffe mit und ohne Appretur, fettfreí, mit 
ADtisepticia (Benzoe, BorBäure, Karbol, eflaigaaurer Thonerde, jodo- 
form, Naphthalin, Salicyl, Thymol u. a.) imprägoiert nach Belieben 
TerachatFen kann. 

4) Lin t (Scarpet Hni, Tiasu charpie, englische Scharpie) ist ein 
aeit Anfang dieaes Jahrhuaderte in England fabrikmäsBig dargeatelltea 
Präparat, ganz oder zum Teil aua Baumwollgewebe bestehend, dessen 
Querfaden zum Teii entfernt aind. MitteU der Maachioe ist die eine 
Seite rauh gekratzt; die glatte Fläche kann gummiert werden, auch 
kann man beide glatten Flächeu aufeinander kleben, ao dasa man auŕ 
beiden Seiten rauLen Lint erhält. Der Lint iat ein vorzUgliches 
Verbandmaterial und kann in den meiaten Fällen, die unter 1)— 3) 
aofgezählt aind, Aowendung finden. Belm antiseptiachen Wundver- 

! bande bedient man sich einea mit einem Antiaepticum imprägnierten 
fVaterials. 

Ein ähnlichea Scharpiezeug anchte man in Deutachland darzu- 
tellen, indem man angeordnete oder geachabte Seharpie in dilnner 
chicht auf rauhes Leinen auflegte und (von dem Bucbbinder) gehUrig 
latt acblagen lieas. Die cngliachen Líntmaacbinen aind von Weiaa 
id Eichheimer beacbrieben und ahnliche Maachinen von Eich- 
■ eímer, Voltzke und Reinel konstruiert worden. 

5) BaumwollendocLtgarn dient h&ufig zum ZuBammenBcbnUren 
bbei der umachlungenen Nabt. Durch die Anaaugung dea Wundaekretea 

mbibiert sich der Faden, belm Eintrocknen verbackt daa Oanze zu 
■Biner Kruste (Scborf) und erbsbt die Haitbarkeit der Nabt. 

6) Frúher wurde die Baiimwoile und ausser ihr die woUige Substanz von 
den Bláten dar Art«mÍBÍa Talgaris lutifolia oder das Murk da Sotmenbluiue, 
Holundťrmark u. dergl. vielfach zur Anfertigun^ der Brenncjlinder, Moxcn, beuutzl. 
Han rollt Watt« zum Cylinder lueanunen und (Ibenueht denaelben mit Eattiui. 
d&nn acbneidet man das Ganze in kleine Sttlcke, jedea derselben ist eine Moie. 
Bei dvr Äppliliation wird dieaelbe on eineia Ende angezQndet, auf die betreffendb 

it geaetxt imtl nkit Blasebalg oder Olasrobr angcblasen. 

„ . Die Baumwolle iat echon seit langer Zeit neben der Scharpie als Ver- 
tiaiidmiiterial aufgetreten und wurdo aogor bei Verbrennungcn und Erjfípelas ab< 
ein ípezifiach wittendeH deckenden Materiál ^eprieaen. AU ebenbílrtiger Konkurrent 
bei Terbänden und Gegchwtiren konnte aie sien jedoch neben der Scharpie und dem 
Werg in ErOheren Zeiten nicht behaupten; erst in neuerer und neuester Zeit, wo im 
allgemeinen die Baumwolle die Le.inwond verdrBjígt, iut auch beim chirurgischen Ver- 
bande die Baumwolle dae herrschende Materiál geworden, Daa Verdienst jedoch, die 
LofektiOse Scharpie durch ein heaaeres M&terial, die Baumwolle, ersetzt zu haben. 

tebahrt trotz aller voraufgegungenen Benitlhungen im wesentlichen Jos. Lister, 
essen Energie und Äusdauer ea gelang, sich und die Chirurgen von der Spital- 
waschkQcho xu enianzipieren. 

M. Hayor suchte die Baumwolle in den zwanziger Jahren dieaes Jabrhan- 
derti) ale allgemetnes Verbandmittel einzuf Qhren ; bei WQndverbänden empfahl er 
als Protektive an Stelle der Refenaterten Leiuwand Musselin, ein feines, biUigea 
Gewebe, an Stelle der Wundscharpie den Coton cardé; an Stelle der Kitisen, Kom; 
preasen und Scharpiefomien machte er gummiert« Watte, fertige kleine Kisaen o 
Matmtzen daraus u. s. w. Mayor hatte viele Änhänger, ~ ' ' 

die Scharpie zu vcrdr^ngen. Cheliua, JQngken, Zí 
T. Bernbardi und viele Andere benutzten die Baumwolle beim V 
.nderaon, Uytterhoeven ompfahlen sie bei Verbrennungen. íioppe (1850) 
— '**"' die baumwoUene Scharpie zur BlulŕtiUung , zum Auatrockuen wunder 
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:a), Kissen mil Federn, Wolle, Rosshaar, Watfe, Werg, Blättern, 
»a, Papier gefUlIt, Tierfelle u. a. w. kOnnen in vielen Fällen die 
telle der Kompressen vertreten. 




Fiff. 3. 



Simmons nahm an Stelle der geapaltenen Kompressen, deren 
wir uns zum Zuriickzieheii der WeÍĽhteile bei Amputationen beeoDders 
am Vorderarm und UntersĽhenkel bedienen, ein Bcidenes Netz, den 
Retraktor, der jedoch der Soíineíde 
des AmpiitatíonsmesBerB bald zum 
Opfer tiel. 

Da man mit Hilťe der mo- 
dernea Verbandutensilien, beson- 
derfl der BaumwoIIatoffe (Gáze, 
Watte), in den meiaten Fällen 
alle die Zwecke erťflllen kann, 
z n d en en frUher KompreBsen dien- 
ten, 90 ist der Gebranch der 
Lei n wand kompressen immer sel- 
tener geworden, namentlieh wird 
aich jetzt niemand mehr die Milhe 
nehmen, die kilnBtlichen Kompres- 
Benformen (Pyramiden etc.) aufzu- 
banen und vorrätig zu balten. 80- 
mit werden die Kom preša en dem- 
nächst ein äbnIicbeB Schicksal haben 
wie die Scharpie. 




Il 



Kap. V. 
Binden (FaBetae). 

§. 8. Binden aind lange scbmale, aua Leinwand, BaamwoHe, 
Wolle (FlanelI), seltener aus Leder, Seide, Pergamentpapierrollen an- 
gefertigte Verbandatllcke. Zu elastiacben Binden (Gruminibindea) be- 
dient maa eicb doB vulkanieierteD Kautscbuks. . 

Die Leinenbinden werden dadurch hergeatellt, dasB man Leim 
wandetUcke der Länge nacb in 2 — 10 Zmr, breite Streifen reisat i 
diese StUcke von gleicher Breite zu 1 — 10 m langen Binden 
sammen heftct. Die Binden mUssen glatt und weich sein, am beate 
bereitet man sie aus schon gebraucbtem Zeiige; da wo mehrere StUck 
suBammengenäht sind, muse auf die Naht ein beaonderes Augenmeii 
gerichtet werden, dieaelbe darf nicht aufgeworfen sein. Die Räodt 



Fig, 4. 



Fig. b. 




der Binde mtlasen weícb und nicbt acharf sein. f^ gibt aucb fabrík 
m&ssig bergestellte leinene gewirkte Binden (Zwimband); sie sim 
dauerhaťter als die gewChnlicben. aber bärter, ihre Mittelpartie ia_ 
meiat scblatf, selbat mancbmal ausgebaucbt, so daaa die Ränder de) 
Binde beim Anlegen einacbneiden; um diea zu verhUten, mUssea letí 
(ere mit Einachnilten versehen oder fortgescbnitten werden. 

Bnuiiiw<.illene Binden stnd debnbarer als leinene. Zo 
Aaft^rtiguug kďnnou die verscbiedenen BaumwoUgewebe, Perkal, ' 
dinenatoffť. selbst aucb Lint verwendet werden. Perkal- oder Eatts 
binden und Lintbinden riťhtei man in dersclben Weise ber wie leinei 
Btoden. DÍ<> betiebtosteu und am meiglen verwendeten Baamwolt_ 
binden sind die Qa^ebioden. Man atellt sie ber, indem man des 
Q«ae«toff mit oder ohne Appretur in beliebig breite StUcke reisst 
odw achneidel. Vor dem Gebrauch angefeuchtet , haften namentlicb 
bei Gasebinden mit Appretur die einielnen sich berilhrenden Tonren 
tnitteU der in ihuen enthaltenen St£rke schiSn zusammen : sie mtaclieo 
dali«r, nacbdem »ie in einigeu Stundeu trooken sind, nicbt leicbt von 
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der Stelle, bilden eine Art leichten Kúntentivverbandes und kSnnen 
im Notfalle sogar, beBoaderB bei Kindem, geradezii zu KontentivTer- 
bänden benntzt werden. Daa Anlegen dieser Binden iat einfacher als 
das aller Ubrigen , ihre Ränder stehen nicht ab , sie lassen sich mit 
Leichtigkeit glatt streichen, Reovers^e falleo fort, die Enden kleben 
an die unterliegendeD Touren au und brauchen nicht mit Nadela 
befestigt zu werden. GewaBcheo werden die Gazebinden sebr weich 
und eind aladann zu einfachen Deckverbänden , besonders aucb als 
Träger von Klebmitteln fWaBserglaa, Kleister, Gips) bei KontentiT- 
verbänden stets zu gebraucben. Im Ubrigen atellt sich der Preis 
der Gazebinden so billíg, dasa aie, falU infektiOse Uebertragung durcb 
dieselbeu beim Wiedergebrauch zu befilrchten wäre, nach einmaligem 
Gebrauch weggeworfen werden kOnneu. Die beini Anlegen der Gaze- 
binden an den Rändern leicht ausfaaeroden Längsfáden lassen aich 
mit Leichtigkeit zerreissen. 

Die wollenen Binden werden meist aus engliechem Flane]) ge- 
macbt, aie aind die dehnbarsten von allen, mehr oder weniger elastisch 
und weich, eignen sicb daher besonders ala Unterlage bei Verbändon, 
welche längere Zeit Uegeu bleiben (Kontentivverbänden). Wegen 
ihrer raufaen BcBchafFenheít rutscheu die Flanellbinden weniger leicht 
als leinene und halten vor allem gnt warm. Sie aind jedoch teuer 

§. 9. Man unterscheídet an der Binde daa MíttelatUck und die 
beiden Enden oder Kopfe. Behufs leicbterer Aufbewahrung und An- 




legnng bei Verbänden pflegt man die Binden aufzurollen (Rollbinde) ; 

geacbieht letzteres von eínem Ende zum andem, ao entateht die ein- 

ItOpfige Rollbinde (Fig. 4), wickelt man hingegen von beiden Enden 

aus nach der Mitte zu, die zweikOpfige; in letzterem Falle miias 

man auf daa gleicbmässige Aufwickeln beíder KOpfe bedacht seÍD, 

d. h. bei beiden muaa dieselbe BíndenSäcbe Aussenftäche aeín. Das 

_ Áufrollen der Binde erfordert Uebung und Geschick. Man bildet 

^^uerst durch Faltung dea einen Bindenendea den Anfang einer kleinen 

^■Rolle und fábrt dann in der Weise fort, wie Fig. 5 andeutet. Dabei 




Bindenwickelmaschine. T-Binde. 



ist daranf zu achten, daes die Ränder der Binde genau parallel lanfen 
and dasB durch Zug mit den Händen der Rolle eine mäasige Festigk«it 
gegäben werde. Mao kann fiicb zum Auťwickeln der Bínden aocb 
eigens gefertigter Bindenwickelmaschiiieii bedienen, wie solche von 
Tober, Troschel, Bränner, v. Bruns (Fig. C), Heine (Fíg. 7) 
u. a, entworfen sind. Dieaelben lassen aich an den Tiacb festachraoben 
und bestehen im weBentlieben aus einer diinnen Walze und Eurbel, 
Die Bruns'eche Hascbine Ist díe zweckmässigste; ihre senkrechte 
Metali- oder Holzplatte sorgt fUr das Zustandekommen ebener Seíten- 
flächen der Rollbínde. Gewaschene Bindea werden vor dem Aof- 
wickeln zweckmäBsigerweise geglättet oder gebílgelt. 

§. 10. ÄuB mehrereD eínfacben Bínden lassen sích kompUzier- 
tere zusammenBetzen. dieselben i^ind alle mehrkGpSg. Hierher gehOren 




die Tcrechiedenen Formen der heute noch viel gebrauchten 1 
binden (T-Binden, Fig, 8 u. 9), welohe von Heliodorus, Soran 
u. a. besonders fUr den Verband aach dem Steinschnitt empfohl 



Binden. J 7 

wurdcn; der querliegende Bindenstreiten beschreibt dabei eine Kreís- 
tour nm das Becken, der abwärts gerichtete äcbeokel geht swigcben 
den BeincD duroh. Es gíbt einfache und doppelte oder mebrfHche 
T-Binden (Fig. 9), der oder die Scbenkel derselben geben entweder 
rechtwinkelig oder íd schräger Ríchtung vom Hauptscheakel ah , im 
ereleren Falle erhält man eine gerade. im letzteren eíne schräge 
T-Binde. Der oder die Scbenkel der T-Binde BÍn<Í entweder Dobe- 
weglieb miteinander verbunden, oder eie sind gegeneinander rerschieb- 
bar wie in Fíg, 9^ in welchem Falle man eine bewegliche T-Binde 
erhält. 

Die 18k{ipfige Binde mit ihren raannigfaltigen, meiat kleinlicben 
Abartcn gehiSrt hierher, sie beateht nrsprunglich ana 3 breiten auf- 
einander gelegten, an den Rändern je 2mal eingeschnittenen Kom- 
pressen. Die Sculteťsebe Binde, ebenľalls eine zusammengeaetzte, 
fast nur bei Verbänden ao den unteren JExtremitäten gebrancbt, be- 
stebt auB einer grässeren Anzahl parallel nebeneinander gelegter, steh 
teilweise daubziegel(brmig deekender und in der Mitte durch etaen 
Faden vereinigter Bindeuatllcke, deren Länge dem Unďang des Glie- 
dea entspriĽbt. Die ISkSpfige sowohl wie die Sculteťscbe Binde 
katamt faat nie mehr in Anwendnng, ebenaowenig die Kreuzfaden- 
oder Gitterbinde, bei welcher die BindenkOpfe durch mehrere Zenti- 
nieter lange Bändchen kreuzweise vereinigt sind, um die Binde ge- 
wissermaBsen durchaichtig zu macben; das Gitterwerk kam nämlich 
auf die Wunde zit licgen, um letztere jeden Augeoblick besichtigen 
zu konnen. 

Die Breíte der BIncIen ricbtet eich nacb dor Dicke des ZM ver- 

bindenden Teila, an dem Finger gebraucbt man solche von etwa 2 Ztm.; 

am Tborax kann man durcb 2 — 3 Zirkeltouren mit einer nassen Gq^e- 

binde von 20—25 Ztm. Breíte das Cingulum pectoris (Bandage dn 

r corps) ersetzen. 

11. Man bat den Binden und Bíndenverbänden die verscbie- 
jdensten Namen gegeben, bald nach dem Zweck, den man ibnen zu- 
ffedacht, bald nach der Form, bald nach dem Ort, an welchem sie 
lagen. So nennt Híppokrates beim Frakturenverband den Untervcr- 

Mtíd, welcher direkt auf die Haut zu liegen kommt, Hypodesmidea, 
len Oberverband Epidesmides. Der Name Fascia contentíva s, con- 
inens ist leicht erkliirlích; die Fascia expellens (expuUiva) diente zum 
&nstreibeu von Flilsäigkeíten, Eiter, Serura aus atagnierenden Hählen, 
3ie sogeaannte unien» (incarnatíva , incarnans etc.) vertrat die Stelle 
Ter Naht, aie wnrde mit zweikäpfigen Binden angelegt, welcbe sicb 
iber der Wunde kreuzten, manchmal wnrde der eine Bindenkopf durcb 
feinen Sehlltz dea andern Bindenteils geateckt. Díe Fascia comprimens 
BoUte einen Druck auHliben. 

12. Die Binden werden entweder trocken oder nass, oder 
l>l&it verschíedenen StofFen (Salben, Pflastern, Klebatoffen u. s. w,í 
^ liestrichen angelegt. Leinwand naša gemacht, verkiirzt sich. Eint 

[ trocken angelegte Leinwandbinde wird daher naša zur Fascia com 
[ wimeDs oder expulaiva. Kasa angelegt, wird sie beim Trocknen locker. 
t-Hener Flanell zieht aích beim Nasswerden viel atärker zusammen ala 
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Leinwand, dehnt sich jedoch beim Trocknen weoig aus und seuie 
Äuadehiiung bleibt dano gleichmassig. 

§. 13. Die Grundlage der meisten Bindenverbaiide bildel die 
Kreia- oder Zírkeltour, Faecía circolaris. Sie wird augelegt, índem 
man den Änfangsteil einer auf eioen Kopf aufgerollteD Binde mít der 
AuRHeofläche auf das ontsprecbende Glied legt und die mit einer Hand 
gefasste Binde um dasselbe bia zur andern Seite herumfUhrt, wo die 
andere Hand die Binde aufaimmt und zum Ausgangapunkt weiterfiitrt. 
WUl man mit einer 2kôpfigen Binde eine Zirkeltour anlegea, so 
fasse man mit jeder Hand einen Bindenkopf, lége den Grund der Binde 
auf die vordere oder bintere Fläcbe des Gliedes und ftibre beide Kopfe 
roUenderweise zu beiden Seiten um da« Glied herum, wo die Binden- 

Fig. 10. 




käpfe in den Händen gewechselt und in derselben Weise weitergefUhn 
werden, An der bierbei Btattfindenden Kreuzungastelle der Binde darf 
keine Faltung entatehen. 

Wickelt man von der Fascia circularia ansgebend das betreffende 
Glied nacb auf- oder abwärts so ein, dass die folgcnden Gange die 
Torbergehenden teilweise decken, so entBtebt die auf- resp. absteigende 
Hobelbinde (Dolabra currena asoendens und descendens), decken sich 
die Gange nicht, die kriechende Hobelbinde (Dolabra repens ascendens 
und descendens). (Fig. 10.) 

Nimmt das einzuwicketnde Glied ziemlicb rasch an Umfaag i 
(Vorderarm, Unteracbenkel), ao iat raan, um das KlaťFen und i 



mfaag wt^ 
1 mangel-A 



bafte Anliegen des einen Bindenrandea zu verbuten, gealStist, UmBchlSge 
(Renversés) zu macheti, wie diea Fig. 11 zeigt; meist folgen deren 
mehrere {in Fig. 11 sechs Stiick) hintereinaiider und in dieaem Falle 
soli man darauf achten, dasB die einzeloen Umachläge in gleicher 
Entfernung voneinandei' abstelien und genau in einer Linie Ubereinander 
liegen; dna urngeBchlagene StUck der Binde darf mit Äuanabme des 
Umschlags selbst keine Falten bekommen. Nimmt daa eínzuwickelnde 



Fig. U. 



Fig. 12. 
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Olied, Btatt an Umfang zuzunehmen, etark ab, bo scblägt man das 

omzulegende StUck anstatt nach ausBen (wie in Fíg. 11] nach innen 

I nm, HippokrateB hatte Btatt der RenverBÍa fUr die Wade Binden, 

J welche durch EinnSben von Falten bogenflirmig atatt gerade waren. 

I Begreiflicberweise wurde dadurcb das Renversé unnotig. 

§. 14. Beschreibt man mit der Binde um irgend einen Kíiľper- 
I Achtertonren derart, dass aich die einzelnen Touren in auf- oder 
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absteigenler Lioie decken und die Krenzungsatellen der Achtertoaren 
m regelmäsaigem Äbstand und gerader Linie liegen, so entstebt die 
Fig. 13, sogenannte auf- resp. absteigende 

Kornähre (Spica); Fig. 12 zejgt 
die aufsteigende Spica humerí mit 
5 Achtertouren. Man ktma nach 
Beli eben die KreuaungBatellen der 
Acbtertouren nacb der vordem, 
nach der seitĽchen (wie in Fig. 12) 
oder hinteren Gegeud dea Gliede* 
und erbält dadiirch die Spica 
anterior, lateralia oder posterior. 
In äbnlicher Weiae wie an der 
Schulter, kommt die Spica am 
Daumeu und den tlbrigen Fingent, 
an der Hand, dem Fusa (Fig. 13) 
und der Hufte in Anwendung, Die 
Spica fUr den 2 — JJ. Finger wird 
auch Chirotheca dimidia, die ťíir 
den Fuss auch Sandalium genannt. 
Ala Bindenverband filr den 
Fiisa aei noch des Stapea Erwäh- 
nung gethan, Man geht bei der 
Anlegung dieaeB Verbandea von 
einer Faacia circularia um die Mit- 
telťuaagegend aus, achliesat daran 
die Dolabra currens aacendens mít 
2 — 4 Touren an, umgeht daa Fuss- 





^lenk mit eíner Acbtertour, als volíte man díe Spica pedis beginnen, 
Eehrt jedoch statt deaaen zum Anfangsteil dea Verbandes zurilck, vo 
tman nach Anlegung einer Kreistour den Verbajid beendígt. 



tbc aui die BUi.. 

Obeiina mäEllcliRt bucb nicb obsn, 
Tťhn EDT Ellonbengfl lurncli , tomche in 

VQTdgnTm, dannicledfrnin den Obecum 

wickBlt m. 
Bindet man am Huftgelenk abwechaelnd 
íchts und linka die Ereuzírngestellen der 
Achtertourea zur Spica zusammen , bo ent- 
tefat die Spica coxae dnples (Fig. 14). 

15. Zur Einwicklung dea Ellen- 
wgena, dea Kniegelenka und der Ferae hat 
Wm^n Achtertouren zu beschreibeD, deren Kreu- 
' zungastellen siľh aumllích bd deraelben Stelle, 
an der Beugeaeite dea Ellenbogena, in der 
Kniekehle u od vorn Uber dem Fuasgeleiik 
decken. Hiluken die einzclnen Achtertouren 
Ton auesen nach innon aich immer uäher, so 
bleibt zum Schluas nur noch eine Kreiatour 
mitten Uber den EUenbogen, die Patella, den 
Backen zn machen. Der so angelegte Ver- 
bánd, welcher mit einer Kreiatour ober- und 
□nterbalb dea Gelenks beginnt, heiast Schilď 
krtte (Testudo). (Fig. 1Ô-17.) 





Mitra HippocratÍE. Capistrnm. 

In der beBchriebenen Form angelegt, nennt man die Testudo eine 
i&. Beginnt man umgekehrt mit einer Ereietour mitten nm du 
Grelenk resp. die Ferse und aclireitet in derselbeo Weise in Ächter- 
touren peripfaerisch weiter fort, so entsteht eine Testudo reversa. 

Da die Testudo filr die Ferse selten glatt und fest anliegt, daher 
leicht abrutscbt, bo ist fiir die Ferseneinwicklung ein Verband Tor- 
zuziehen, der aich aus wagerechten und scbrägen Touren zu&ammen- 
setzt und zwar in folgender Weise : Hat man die Fascia circularís nm 
die Malleolen angelegt, bo filhre man die Binde nach hinten zur Achilles- 
aehne Uber dieae binweg, gehe aUdann wagerecht am Fussgelenk vorbei 
quer durch die Fersengegend der Planta pedis (SteigbUgellour), wende 
an der andem Seite der Planta die Binde zum Fusarilcken, gehe nach 
hinten znr Achillesaehne , und mache nun ganz dieselbe Tour an der 
andem Seite des Fussgelenks; auf dem FuHsrUcken angt;langt, beendígt 
man den Verband durch eine Kreiatour um die Ferae. Statt wie oben 
von der Kreiatour um die Malleolen auszugehen, kann man auch mit 
einer Fascia circularis um die Fuaawurzel beginnen und aisdann in áiv 
wagerechte Steigbilgeltour Ubergehen. 



Fíg. 18. 



Fig. 19. 
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§. 16. Auf die beHchriebene Weiae lasaen sich sämtliche Ex- 
tremitäten von Anťang bis zu Ende voUständig einwickeln. Bei der 
obem Extremität beginnt man mit einer Kreiatour um die Hand- 
gelenke, wickelt dann (Fig. 10) die Finger der Reihe nach ein, bil- 
det die Spica manua, geht zum Vorderarm, wo einige Renveraéa nOtig 
werden , macht die Teatudo cubiti , am Oberarm reicht gewGhnlich 



B nodosa. Siupenaonam mominae. 

die Dolabra currens aus, uod man achlieaat mit der Spica humeri. An 
der unteren Extremität (Fig. 13) beginnt man mit eínigen Kreistouren 
um den Mittelfusa, geht aUdaiin in die Spica pedis liber, wíckelt {in- 
dem man die Ferse frei liísst oder mit einer Testudo versíetit) den 
Unterachenkel tnit der Dolabra currenu und, wenn nOtig, mit Ren- 
versŕs ein und schliesst mit der Spica coxae. Man nennt diese Ein- 
wicklung der Extremitätengewiihnlich nach Thfeden Involutio Thedenii. 



Fig. 20. 




KncitBiblnde fFui:!* nodnu). Dte 
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§. 17. VuD den BinJenverbänden des Kopfes sind die meisten 
in den Verbandlehren beachríebenen veraltet und werden nicht mehr 
angewendet, weil sie teila zu korapliziert aind, teils ibren Zweck 
fehlen, teila aucb geradezu schtecht aind, indem eie leicht abrutsclien. 
Zu denselben gehort auch die Mitra Hippocratis (Schaubbut. Haupt- 
binde, Mitra capitalis, C'apetlina, Fascia capitia reSexa, fr. Čapeline, 
Fig. 18). Es ist diea wobl der älteate uns bekannte Bindenverband; 
man hat die KCipfe dor ägyptischen Mumien damit bedeckt gefunden. 
Die Fascia nodosa (Fig. 20), ein Verband, welcher ehedem zur Kom- 
pression der Arteria temporalia nacb der Arteriotomie nder bei Aneii 
ryamen dieaer Arteríe in Anwenduog kam, ist veraltet und auťgegeben. 

Ala Augenverband haben wir zu nennen die Faacia ocularis ; 
plex (MoDoculua) und duplex (Binoculus). Deľ Monoculua beatctht aus 
einer Kreistour um Stim und Hinterhaupt und mehreren Bubräg Uber 
daa eine Auge gebenden, aich auť- oder abwärta teilweiae deckenden 
Kreistouren, die sich auf der Naaenwurzel kreuzen und unter dem Ohr 



1 




am Kieferwinkel der knnken Seíte Stren Hal^ am Sehcitelbein der ^- 
snndec Heätc ihr«n Gegenhslt faabca. Der Hofkocolm íat tn videa F^es 
darcb eío Tacti o4er ein Krtpfband mh UeJncH AsgenschJrm, Umbra- 
cnlnm, m eraetKen. )[it einer n m ľ n Gaaebmde angelegt, hält der Verband 
dorch Ziuaiiim«aklebea der Bindentoares be»er, als mit einer leinenen 
Binde aagelegt. Dea BindeaTerbuid íôi beide Aogea nudit nun enl- 
weder so, dws man jedes Auge fOr sicii mil dera ModocoIds Terbii>det 
and die« út diw Beste, uder rnaa deckt, von der Fucta eircalarift om 
Htim and HinUrhaapt aosgebend, ■tnrecbselnd du eíne, aUdann dw 
ander« Auge mit je einer Scfar^to<lr sd, wobei die Toor selbstrer- 
Btándlicb au dem einen (rechtea) Ange nach aufwärts roHead^ an 
dem andem nach abwSrta roUend angelegt wird. Hat man so beide 
Augen mit drel oder mehr Scbrägtonren bedeckt, bo beschlieest man 
deo Verband darch eioe Kreistour nm Htim and Hinterhaapt. 

*"' ^- §. 18. Dle b älteren Lehr- 

bucheni beschriebenen Bindenver- 
bände fur Ohr und Naše sind längsi 
aosser Gebranch. Ancb die beiden 
Gesichtsverbände Capiatrom sim- 
plex und doplex, welche friiher 
bei einseitígen imd doppelseitigen 
Verletznngen (Briichen, Verren- 
kangen)deB UnterkJefers so beliebt 
waren, sind hente nicht mehr ge- 
hräuchlich: jedoch wird der eine von 
ibnen (Capistrnm duplex) fFig. 19) 
alB L ebungsattick in Verbandkareen 
noch vielfach geiibt und mOge da- 
ber hier eine títelle ficden. Da- 
gegen glauben wir die gänzlich 
veralteten und unzweckmäsBÍgen 
'■"""* Bind en ver bande fUr den 

Pascia continena collí und Fascía pro erectione capítis, nur dem TSaa 

nach erwähnen zu sollcn. 

§. 10. Geht man, iudem man hinter dera Kranken ateht, vosa 
einer Kreistour um den Thorax aus mit der Binde schräg aufwäi 
zur rechten Schulterhohe, von da zur rechteu Acbselbuble nach hinten^l 
alsdann Bcbräg aufwärts zur linken HchulterbShe nnd Achsel, ho erhäl~ 
man zwÍBchen den Scbutterblättem eine Kreuzung der BindentouronjL 
legt man raehrere anlcher sich kreuzender Bindentouren nacbeinander ' 
8(1 an, dasH die Kreiizungen íiber- oder untereinander oder aucb ueben- 
einander zu liegen kommen, eo erbält man eine auf- resp. absteigende 
Spica dorsi, welche man meiat aU Stella dorai bezeichnet findet, Bei 
nebeneinanderlicgender Kreuzung spricht man von einer Spica trana- 
verša oder lateralia. 

Verfabrt man genau in dereelben Weise, jedoch so, dass man i 
dem Kranken eteht und die Kreuzungen somit auf das Stemam hg| 
legt (Fig. 21), so entsteht die Spica pectoria, ein Verband, der, i 
Form einer Spica aacendens angelegt, vorzUglich geeignet ist, i' 




rlbllcbm BrúMe i 



BniatverbSnde. 

ľciblÍĽhen Brliate zn tragen und zu komprimieroB nnd daher auch 
^ SnspenBOrinm mamniae íluplex genaont wird. Nach obiger Beschreibung 

Fig. 2 3. Fig. 24. 





HchloH blldŕt 



'' <la llDk* SoliDlter du Qewlrbt d. 
truau. aut der Sohnlter eutitebt ol 
■UtKlum Wsige, abcT aicht ao 
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fiber die Bnut aur llnken B 

ruht das Gewicht der Brliate ledíg- 

lich auf den Schultern. WUrde 

man {Fig, 21), statt von der línken 

Schulter zur linken AchaelbOhie zu 

gehen, ura den Nacken herum zur 

rechten Schulterhobe, dann schräg 

abwärta liber die linke Bruat zur 

linken ÄcbselhShIe zurilck nach 

hinten iiberden Rilcken ziir rechten 

*"''"™B?bE'2i«"e''Ô™ľí^'íiľ^U"°'''*^ AchselhOhle und rechten Brust ge- 

gangen Bcín, so wUrde ebenťalla 

I em BuBpenanríum iiiammae duplex entstehen , in diescm Falle hätte 

Lj«doch der Nacken das Gewicht der Brtlste zu tragen. Um endlich 

die Brtiate noch vollends zu decken und zu komprimiereD, kann man dann 

nocb einige Aebtertouren um dieselben machen ŕ^ig- 22) und schliesslicb 

eónige Kreiatouren anlegen. Die Achtertouren werden um bo besser balten, 

wenn die verwendete Binde mit einem Klebatoff imprägniert ist. 

Das Stiapenaorinm mammae simplex (Fig. 23) (die Tragbinde fllr 
eine Bruat) iat ein Verband, der aeinen Stiltzpunkt auf der eijtgegen- 
gefietzten Schulter hat und deaaen Touren allmählich von unten nach 
oben die Jlamma decken und dahei beben. 

Will man die BruBt blosa mit einem Deckverbande versehen, ohne 

I «ie EUgIeicb durch dcnaclbcn zu tragen, so leiatet maiichmal daa Sus- 

' pensoriuni mammae conipoaitum {Fig. 24) gute Dienste. Eb beateht 

i einem D Tuch mit eiuigen angebefteton Bindenstreifen. Auch mit 

[der doppelten schrägen Binde kann man denselben Verband machen, 
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Velpeau's Verband. Laciuei. 27 

§. 20. Einer der kompliziertesten Bindenverbände íst der so- 
genannte Deaaulťsche ťiir den Bruch des SchlUBselbems. Deraelbe 
beBteht aua 3 Teilen. 

Der erate (Fíg, 25) dient zur 
FixieruDg des keilfOrmigen Achsel- 
kiseeQB. 

Der zweite {Fig. 26) zur Be- 
ťestiguDg des Arma an den Thorax, 

Der dritte (Fig. 27) zum 
Tragen des Gewichtes des Arms. 

Den Schliisa des Verbandea 
bildet eíne einfache Schlinge tllr 
den Vorderarm, resp. eine Mitella 
parva in Form einer Krawatte. 
Der Verband wird aeit EinfUbrung 
der KoDtentivverbände selten naehr 
Tollatändig ausgefuhrt. 

Der Velpeau'ache Verband 
zur Fixierung dea Armes in der 
Fig. 28 gegebeneu Stellung bei 
spitzwinkliggebogenemEllenbogen- 
gelenke setzt sich abwecbaelnd aua 
qneren und scbrägen Touren zu- 
sammen, welche sämtlich von der 
gesunden Achael ausgeheii uud in 
ilír wieder auslaufen. 




28 UqaeL Nodi. 

Eapselverbänden b. ďergL hAndelt, bedient m&n Hch der i 
stUcken gebildeten Scfalingen (Laqaei). 

Fig. 20 zetgl eine soIcb« .Schlinge einiachstar Fom, wtlefae nm 
ebenfalls erhält, weao taxa das eine BindeDeade dorch nmea SchGtz 
des andem steckt. 

Fig. 30 and 31 zeigen äbulictieD Zwecken djenende, jedoch šdi 
beeser zuziebende, nicbt so l«icbt l&Bende Scklingen, deňa BiUaBg 
8Ích auB dea □ebeiist«becdeD Figuren ergibt 

Fig. 32 stellt eine einfacbe Extensionsscblínge (fOr den Fbm) in 
Form dea ScbiSerknotens dar. Stan dea»en applizierte Bindena Mme 
Extenaionescblínge wie Íd Fig. 33 mit Hilfe eínes BindeoTeriiuidec 
nnd SohlenbreticbetiB. Stati der Binden kann man sicb za Schlingoi 
uná Knoten der Strícke, TUcber in Form von Krawatteo, LedernemeD 
a. dergL bedienen, oder man wendet an ifarer Stelle Heftp&aeter n. s. {. 
au, waa aogar heutzutage Regel geworden iat. 

§. 22. Die zweckniiíssige Anlegung der Bínden- and Tachver- 
bände erlernt man BelbstreretSndlicb nar am Lebenden. iDdeneo 
UaMn sicb besonders íOr Aea Anfanger die Regeln and HaiKlgTiffe za- 
nSdut an der Leicbe oder der Pnppe, am Phantom, eiDaben. Phantotae 



r^f. 81. 



Fig. 32. 




DoppíUchUnC*. 



w^eD gewShnlicb ans Holz gearbeitel, mit Leder oder Ijeinwai 
Qberzogen nnd, znr ríchtigen Nachahmong der Korperform, tôlweÍB 
ansgepoUtert Mayor empfiehit solche aus Drabtgeflecbt. Einxeln 
KOrperteile, wie Arme uod Beine, eind ganz oder zntn Teil abnebm-l 
bar oder in verschiedenen Stellungen , Verbiegungen Teretellbar and 1 
gestatten ani dieae Weise Nacbahmung der meÍBten am Lehenden v<m 
kommendcn Binden- und Tuchverbände. 




Verbandtdober. 29 

Kap. VI. 

VerbaodtUcher, 

§. 23. Zu Verbandtucbeľn werden meist leinene oder baum- 
wallene, seltea aeídene, dreieckige (Fig. 34 und 35) oder viereckige 
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Opiuum trlugnlua. lu dleHm FiĽe licgt die Buii d» 'tacbe* un Hlnteikopr miil dla Spllu 
TotD, DIg ZlpM dw Taahea wecdfD äbor dl» fipltzB UnwaRgerahrt. gsknoul uod .tlv Splus 
■liduui DingeHhligBa and fHlgeaťcki. nie Fíg. 38 leiRt. Miyoi omnl dsn lo ugalegten Verl>ud 
Trluille □eoliiLlo-ft'aliUI. Lsgt nun dle Bula dM TaBbu* anf dl« Btlro nad dlo Spltse (na Elntec- 
b>npt. lo oiMelit du Trlingla (roaio-occipltKl: Iloin dla Bula und Spltie JD Je olner Tanponl- 
RcgeDd, daa Triangla blUmpgnl. Um daa Capltlum quadruiguUn auzulígeD. falMt mau dá* 

t Eckni Tora m beiden Selted úbsr dle WuigsD benbliilniiea. dis belElaa oberDn Ecksa k* 
nuD naur dem KIdd. wUinjud man dle b«lden natnren úbor ciaten blnweg zum Hlaleckapf 
NackSD tôhrt. 



30 Hitella tri- mid qoadrangnlaris. 

Tdcher benutzt, aus denen mao dnrch Zusammenťallen die Krawatw^J 
durch Drehen den Strick erhäll. Die bekannteBteD und ältesten : 
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gsbúllt wlrd. DDd kaote die ZIplel vben- 
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denaelben angelegten Ver- 
bande aind am Kopf daa Ca- 
pitium tri- imd quadraogulare 
(Fig. 36) und ale Rubverband 
fUr den im Ellcnbogengelenk 
gebogenen Vorderarm die Mi- 
telia tri- und quadrangularis 
(Fig. 37 und 38). Mayor hat 

den Bchultern. lo etbili maa die Miwfla"'p«rva. díesen Verbänden eine gTOBSe 

Menge anderer binzugeftlgt und Bogar eine Zeitlang die BindenverbSude 
volUtändig durch Tucbverbände ersetzt, naehdem kurz vor ihm Gerdj 
auf die Wichtigkeit der Tucbverbände aufmerksam gemacbt hatte. Aus 



^Ham viereckigen Tuch (Mouchoir) bildete Major durch Zuäaininen- 

^^alten der LäDge nach das C&rré-long, durch ZuBammenlegen gegen- 

Uber liegender Ecken das Triaogle. Wenngleich eine beträchtliche 



KrawattenverljBjíde. 




KMwatt^ieitfaďe. 

fc*^*"'' encbdat, so ňnd díeselben bei krarekter ÄnsfUbruog antisepti- 
acko- W— JTTffhiiwle dorclum nlclit n gebnuchec. Die Ärt dee Aide- 
giBB der VerteodlQcber ergibt sich bhs beästehenden Fi^ren von aelbst. 




Die GräsBe der Tucher ergibt BÍch setbstverständlich aus dem Uiiilang 
des KOrperteUs, den sie zu umfaBsen haben. Durch EinHcbnitte , wie 




PKfhei, Terbumlleh 



VerbandtQcher. 
Fig. 49. Fie- 50- 





Echuiw. (Hsyor.) 




sie Fig. 35 gibt, eowle durch Äiiniihen von Sclmilren uiid Bmden- 
flttlcken aa den Ecken kami m»n die Befestiguiig der TUcher sehr 
erleicbtern. 




TtluieleKiroto-IomtuilteeoiBiiasé (fiuipeniolre). 
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Verbandtílcher. Heftpfli 





Wer aich mit den abgebildeten und beachriebenen Tuchverbänden nicht 
begnOgen wiU, den verweiaen wir auf das LitteraturverzeiehnÍB , namentlich anf 
daa Werk von Major, in -welchem etwa 70 Tueh- and Krawattenverbfinde 
ftbgebildet sínd. Vor Major hat bertite Gerdy den Tuchverbänden d&e Wort 
gemlet. Neuerdings hat Esmarch die Wichtigkeit der Tuchverbände besondeis 
snr Aniegung vorlB,ufiger Terbände Lei Yerletaimgen im Eriege betont, nnd in 
allemeuestír Zeit hat Unna gelebrt, wie man aich mit fíilfe der Verbandgase in 
videu Fallea auehelfen kann, besonders bei Verbanden der GeBchlechtateife, der 
weiblichen Briiate u. a. w. Die erste Nachricht von der SchUrpe ale Verband findet 
dch in der Iliaa SIIl Vera 599 und 600, wo der Trojaner Agenor dem Helenas, 
Sohn des Priamug, die rerletzte Hand in eine Schleuder bindet, deren aua WoUe 
geflochtenen beiden Schenkel zum Binden der als Scharpe gebrauchten Schleuder 



Kap. VIL 
Heftpflaster. 

§. 24, UDter Heftpflaster (Emplaatrum adhaesivum) 
man Bowohl die den KlebBtoff bildende PflaBtennasse, als aucli die zuntj 
Gebrauch fertige, mit der Pflaatermasse beatrichene Unterlage. 

Die gebräucbUcbe offizineile Heftpflaatermasse setzt aich zu- 
Bammen ans Emplastrum lithargyri 500, Cera flava, Resina Dammar, 
Colopbonium je 50 und Terpentin 5 Teilen. Daa Em pi astrum lithargyri 
wird geacbmolzcn und gekocht. bis alles Waseer verfllichtigt ist aod 
aladann bei GO — 80" das Wachs zugeaetzt; die tibrigen Bestandteíle 
werden erat untereinander verachmolzen und in flilBsigem Zust&ndft 
der Hauptraasse hinzugeftigt. Das bei der Herrichtung zu verwendende 
Emplastrum lithargyri besteht aua gleichen Teilen Oliventil, Felt und 
BleiglStte (Bleioxyd), welche unter mäBaigem Erhitzen, unter Zuťtlgung 
von etwas Waaser imd unter ständigem UmrUhren zusammengeschmolzeD 
werden, bia daa Pflaster vorsehríťtflmässig leat wird. 

Als Pflaaterunterlage dient gewôhnlich Leinwand oder Baum- 
wolle, aeltener Wolle, Seide (Taffet), Leder, Papier u. dergl. 
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HeftpBaiter. 

Um die PSastermasse auf die Unterlage aufzastreicheQ , masa 
díeaelbe durch Erwärmen zur Syrupkonsistenz gebracht werden, und 
kann aladann mit HÍIfe des Spatels, Pinsels oder auch durch eigens 
hergerichtete Maschinen aufgestrichen werden. Solche Maschinen aind 
in frUberer Zeit von Gram ma i re, Krllger-Hansen, Lesand, 
Lulime, Wiicherer, Muller u, a. gefertigt worden. Wir geben 
in Fig, 58 eine aolche Maachine wieder; ihre Anwendimg iat aus der 
Figúr eraiohtlich, Ileutzutage wird bei -weitem der grCBste Teii des 
beim Verbande vorwendeten Heťtpflaatera in Fabriken bereitet und 
kommt in BUchsen aufgeroUt in deo Handel. Dasaelbe zeichnet aícb 
vor dem in den Apotheken hergerichteteii ín der Regel durch gleích- 
roässigere Verteilung der PäaBtermaase auf ihrer Unterlage aus. 



Fig. 58. 
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k Die zum Aiifstreíchen fertige Pflastermasae muas die richtige 
estigkeit besitzen; ist aie durch zu starkes Erwärmen zu dUnuflUasig 
iworden, so schliigt aie leicht durch die Unterlage durch, ist aie 
i fest und zäho, so gelingt die gleichmässige Verteilung auf der 
Qterlage nicht. Bei dem aufgerotitea käuflichen Heftpňaster ist 
Biat ein feinea Seidenpapier oder Wachspapier auf die Pflaaterseite 
felegt und verhiltet beim Rollen daa Verkleben der Pflastermasse mit 
er Ritckaeite des Hoftpflastera. Wírd daa Heftpflaater an ^inem 
ktlhlen Orte aufbcwahrt, so tritt diese Verklebung ohuehin nicht ein, 
^d* die richtige PflaBtermaaae bei gewOhulicher Temparatur wenig oder 
HJJBU nicht kleben aoll. 

^g §. 20. Zum Gebrauch achneidet man von dem Heftpflaater 

daa nôtige Htilck mit der Schere ab. Vor dem Gebrauch pflegt 
man daa Heftpflaater etwaa vorzuwärmen, damit ea achneller anklebt. 
Dieaea Vorwarmen geschieht durch Aahauchen, am Ofen, libcr der 
Lampe; aelbat wenn man daa Pflaster zwiachen den Fingern rasch 
dorcnzieht, wird daaselbe geniigend vorgewärmt. In England ge- 
braucbt man dazu eigena geformte zinnerne Keaael mit heisscm Waaaer, 
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au welche man daa HeftpflaHter mit der Rackseite fllr i 
Wíck anlegt. Damtt daa Pflastei- fest anklebe, muag aelbatTeratSndlíA-" 
die AnheftungBstelIe trocken aeiu. Gut bereitetea Heflpflaater auf 
die trockene Haut angeheťtet, bebäit daselbst seioe Kiebkraft viele 
WocLen und Monate I ang. 

§. 26. Das Heftpflaater kommt in Aowendung: 1) bei emfachen 
Deckverbänden ftlr Wunden aur Abhaltung der Luft und eum Schnts 
gegen fiussere Verletzungen ; 2) an Stelle der blutigen Nafat; 3) zur 
UnteretUtzung der Naht; 4) zur Befestigung anderer Verbandatilcke: 
5) bei KompresBÍv-, KontentÍT- und Diatraktionaverbänden. 

Um fUr Wundverbände ala Deckmittel ein den beutigen An- 
tbrderungen der Antiaepsia enleprecbendeB Heftpflaater zu gewinnen, 
hat man der Heftpflaatermaaae antiseptiacbe Substanzen (Salicylaäure n. a.) 
beigemiacht; trotzdeni ist seit der EínfUhrung der antiaeptiacben 
Wundbehandlung (Okkluaion) daa Heftpflaater viel weniger gebraucht 
ala ehedem. Aucb apielt an Stelle der Kaht und zur UnteratUtzung 
deraelben daa Heftpflaater nicht mehr die RoUe wie frilher; in der 
alten Schreger'achen Verbandlehre findet man z. B. 15 vereinigende 
Heftpflasterverbände alleinfUr die Haaenacharte. Um ao mehr gebraucht 
man ea aber zur Befestigung anderer Verbandatilcke, zu Díetraktiona- 
und Kontentivverbänden. (Siehe die betrefi'enden Kapite!.) 

Unter die KompreBaivverbände mit Heftpflaster gehoren nament- 
lich die Heftpflaatereinwickelung dea Hodená nach Fricke mittela zir- 
kulärer und längaverlaufender Streifen, die Einwickelung nach Ba^nton 
mittela einzelner Heftpflaaterstreifen filr UDteracbenkelgeachwiire, i ^ 
Okkluaion und Kompreeaion zugieich zur Geltung kommen, unď ( 
Mitra Hippocratia mit Heftpfiaateratreifen (Engelmann IR44). 

Um Fricke'a Einwickelung zu machen, lége man zunachat eia? 
Kreiatour oberhalb dea einzuwickelnden Hodená um die mOglichat íbq- 
lierte Hodenaackhälfte. Hierdurch wird der Hoden featgoatellt, er kann 
dícLi entschlUpfea. Daon deckt man mit kleinen zirkulären und !äng»- 
verlaufenden Heftpflaaterstreifen die ganze Hodensackhäifte zu. 

Um die Baynton'acbe Einwickelung dea Unterschenkela 
Eeingeacbwiiren auazuftihren, nehme man etwa 2 Ztm. breite Heí 
pflaateratreifen, etwaa länger ala der Umfang dea Glíedes beträgt, nna 
dečke nun allmählich von unten nach oben daa GeachwUr zu. Die 
einzeinen Streifen kreuzen aich am zweckmäaaigaten vorn Uber der 
Tibiakante, die oberen Streifen decken die unteren zum Teil. 

§. 27. Da dem gebräuchlichen offizínellen Heftpflaster nebea aeineo 
groaaen VorzQgen aucb Mängel und Unbequemlicbkeiten in der Hanď 
habung anhaťten, ao war man genätigt, Anderungen in der Kom- 
poaition und Zubereitung der Pflaatermaaae zu treffen, reap, ťUr volí- 
atändigen Eraatz zu aorgen. 

So nimmt man in denjenigen Fällen, wo daa gewähnliclie Heft- 
pflaater Ekzéme oder EntzUndung hervorruft oder begilnatigt, manchmal 
mit Vorteil zu dem EmplaBtrum C'erusaae aeine Zuflucht, beateheuÄ 
aUB Emplastrum lithargyri fiO, Olivenôl 10 und Cernasa (Bleiweisa) 3á. 
Um aich im Notfalle (in der Landpraxia, im Felde) aofort ein He£^- 
pflaster aelbat herrichten zu kônnen, empfiehlt Bruna eíne LSaung von 
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R. Emplaatr. litharg. simpl. 300,0 

Cerae albae 

Sebi bovini 

SapoD. domest. iTii 30,0 

Reaina damair. 

ReBÍna pini ää 75,0 

Benzin 250,0 

bei sicb zu ťUbľeD, welche man obue weiteres auťdie Leiowand u. dergl. 
aufatretcben kann, um nacb Verdunatung des BuQzia das Pflaater sofort 
zu gebrauchen. 

Die Ilerricbtung voo sehr atark klebendcm Ileftpflaster wird wie 
in alter Zeit ao auch heutzutage vielfach als Gebeimnis betrachtet. 
Hierher gebôrt daa von Philadelphia aus empfohlene teure Ellia's 
adbeaive plaster clotb, daa yoD Martin in den Uandel gebrachte 
Eautschukpäaater imd daa von Beelj neuerdinga gerlibmte Nolde'scbe 
Heftpflaster, Hawaon will das HeápSaster durch eine Miechung von 
Tischlerleim 1 uud 25"/(iige Essigaäure 4 ersetzen, eine Miachung, 
welche rasch trocknet, wenu aíe dilnn aufgetragen wird und eine 
bedeutende, tllr Extenainneverbändu auareicbende Klebkraft beaitzt. 

§. 28. Än daa Emplaatrum adbaesivum reiben sich an: 

1} Daa Emplaatrum adhaeaivum Edinburgeiise, welches in der- 

selben Weise wic daa gewehnliche bereitet ist, jedoch atatt des Eolo- 

phonium die gleiche Menge Scbifiapech enthält. 

2) Daa Emplastrum adhaeaivum cum Oleo Lini, Bleiweiaa mit 
Leinôl unter Zutriipfeln von WasBer gekocht; ea klebt nicht bo gut 
wie daa gewähniicho. 

3) Emplaatrum adhaeaivum Änglicum, Engliaches PSaater, Spara- 
drap de colle de poiaaon, beateht aua einem feinen Heidentaďet, der 
mit einer LOaung von Oolla piecinm in Waaaer und apäter mit einer 
solchen in Spiritiis mit Gljcerinzuaatz beatrichen und auť der Riick- 
seite mit Tinctura Benzoea ilberzogen iat. Daa engliache Pflastei' wird 
vor dem Gebraucb angefeuchtet; ea klebt gut, reízt wenig, iat sehr 
geachmeidig und eignet aích vorztlglich zur Bedeckung kleiner Wunden, 
dagegen achon wegen seinea hohen PreiecB nicht zu EztenaioDa- und 
Kontentivvarbändon. Eiitc Nachahmung das engliacfaen Päaatera ist 
der Taffetaa fran<;aÍ8, Der Taffet iat dabei durch Goldachtäger- 
häutchen eraetzt. 

AJh Deckniittel fttr kleine Wundeti hat man ťrUher das Uoldachlagerbautchen 
(Tunica bractearía) vielfaub in Aowendune Rezo^^en : ee ist getrocknetoB Amnioa 
oder Perítoneum von Dickdäruien, namentlich vom iiiil«ren Teil des Grimmdamieí 
vom Binde, und wird auf einer Seite mit Giinmii arabicura oder einem aonatigen 
KlnhatotF bcatrichen. Ja selhst die feine Haut unter der Eierachale. auf einer 
Seite mit einem wohlriechcnden Lack (iher/ogcn, dionte zu deniaelben Zweck. 




Kap. Vm. 
Kollodinm. 

§. 29- Kollodium {Liquor sĽlfurico-aethereua coastriDgena SchSn- 
beiníi, Klebäther) ist eíne syrupdicke, zíemlich klare, meist farblofle 
FlUssigkeit, i^elciie, der Luft ausgesetztj sehr bald trooknet und dabei 
an den Teilen, wo sio aiifgetľagen ist, sehr fest anhaftet; beim Ein- 
trocknen findet auch eíne ZuearameDziehung der Maaae atatt. Daa 
Kollodium erhält ma n dur ch eiuc LfÍBung von SchieaabaumwoUe tn 
18 Teilen Äther und 3 Teilen Alkohol. Die Schieasbaumwolle, Schiess- 
woUe, PyroxyUn, FulmicotoD, Trinitrocelluloae (CfiHľCNOiJsOs) erhält 
uiaD durch EiowirkuDg von konzentrierter Salpetersäure mit oder ohne 
Zusatz von Schwefelsäure auf Celí ul ose. Pelouze bemerkte im Jahre 
1838 zuerat die Bildung einer explosiven Substanz durch Einwirkung 
von Salpetersäure auf Cellulose und hielt dieselbe ťllr identisch nút 
Xjlotdiu. Im Jabre 184G wurde die Substanz aladaon gleichzeitig 
von Schänbein in Baael und R. Rsttger in Frankfurt a/M. dar- 
gestellt uud Ton Sť.hSnbctn ScbieagbaumwoUe genanut; sic läst aich 
auaaer in Ather mit Alkohol in Eaaigätber, eBsigeaurem Methyloxyd, 
HolzgeiBt und Acetón. Maynard in^Boston benutzte im Jahre ]847 
die LSaung der SchieBsbaumwolie in Ather und Alkohol als klebendes 
Mittel und nannte die Loauug Kollodium oder Klebäther; seítclem ist 
daa Kollodium bei zahireichen Verbänden benutzt, meiat_ an Stelle des 
Heftpflaaters oder mit dcmaolben kombiniert. Da der Ather und Al- 
kohol aich leicht verflilchtigeu, ao muaa daa Kollodium in eiuem gut 
verschloBsenen Gefass aufbewabrt werden. Streicht man dasaelbe osch 
Art der HeftpflaatermasBe auf Taffet, Papier u. dergl, und läaat trocknen, 
ao erhält man daa KoUodiumpflaater, welcbea vor dem Gebrauch nur 
mit einem LOaungamittel der SchieaabaumwoUe befeuchtet zu werden 
braucht, um aoťort zu kleben. J 

§. 30. Das Kollodium findet vorzugaweiae Anwendung: nä 

1) Bei kleinen Wunden, GrcBcbwilren, Verbrennungen u. dergl, 
zum Zweck der Wundokkluaion. In der Regel wird die Wunde init 
Protektive undBaumwoUe (roberentfetteter Baumwollwatte, Gáze u. a.w.) 
bedeukt und dann das Kollodium mittela des Pinaela aufgetragen, Die i 
Verdunstung dea Ätbera und Alkohola kanú dabei durcb Aufblaaen vow 
Luft be^Unatigt werden. 

2) An Stelle der Nabt und zur Unteratiltzung derselben. lu ( 
Regel verilhrt man dabei ao, dass man einen Gazeatreifeu mit eiU' 
Ende mittela Kollodium zuerat auf dem einen Wundrande feathef^ 
trocknen läaat, aladanu díe Wunde ziisammenziebt und nun daa andere ^ 
Ende dea Gazeatreifens auf dem andern Wundrand ebenfalls mit Kol- 
lodium beatreicbt. Auch kann man zwei GazeBtreifen jeden fUr aich 
auf je einem Wundrande fixieren und dieaelben alsdann iibor der 
Wunde, nachdem man letztere zuaammengezogen, zusammenheftea, mit 
Fäden (elastiachen und unelastiachen) verknlipfen n. a. w. 

3) Zur KomprcBsion. Die Eigenachaft dea Kollodium, aich 1 
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Eintrocknen Btark ziisnmmenzazieheD , hat man zur AusUbung eines 
Druckes auf geschwollene, entzUndete Teile, Geachwtilste u, b. w. 
beautzt, 80 bei Eryaipelaa, FroBtbeuien, Orchitis, Gelenkerkrankungeu, 
Heroia cerebri u, s. w. 

4) Zu Distraktions- und KontentivTerbändea. 

5) Zutn Schutz dor Kurperoberflíicbe gegeii ätzeade Substanzen, 
Hítzeeinwirkung u. a. w. Voilemier bepinselte tlie Stellen der Haut, 
vo er das Gliibeisen anwendeo wolltc, zueret mit KoUodium, Btíeas daa 
GIUheíseD aJsdann durcb die KoUodminscbicht hindurch und konnte so 
die benacbbarte Haut vor der atrahlenden Wärine schiltzen. 

Um die SprJidigkeit uud dio zuaammenziehende Kraft des KoUodium 
za mindern, hat man demaelbeu versobiedene Zusätze beigemÍBcbt, 
•o Terpentin, LeinOifirniaa oder RÍcíuubuI, 1 auť 50 KoUodium, Daa 
so erbaltene KoUodium vrird KoUodium elasticum genannt und ist ein 
beliebtes Mittel gegen auŕgesprungene Hände und Froatheulen, daber 
.aucb KoUodium contra ťrigua genannt. 

§. ^1. Ah Eraatzmittel des KoUodium sind empfoblen: 

1} Die LCaung von Gutlapercha in Chloroform, Scbwefelkohlen- 
Btotf, Napbtba u. a. Unter dieeen ist die bekannteate die Lääutig in 
BO viet Cbloroťorm, daes aicb eine Bchwacb syrupdicke FlUssigkeit 
bíldet, weiuhe, auťgeatrichen, durch Verdunatung dea Cbloroťorm eine 
durcbaícbtige, geachmeidige, gut anhaf'teDde Haut bildet, welche aicb 
aicbt wie daa KoUodium zusammcnzieht, aber aucb nicbt eine ao 
hochgradige Klebkraťt besitzt wie das KoUodium. 

Bereits im Jahre 1847 wurde die Guttapercbatäsung, und zwar 
diejenige in HĽbwefelkohlenatoff von Heller ala okkludierendea Mittel 
in Anweodung gezogen, jedoch zimäcbst nicht zu Verbandzwecken. 
Er empfahl víelmebr dieae Läaung zum Aufpinaeln auf daa Geaicbt 
Ton Leichen, welcbe langc erhaíten werdeu BoUten; aucb hat er 
FrUcbte mit eiuem Ueberzug von Guttapercba veraeben, um aie vor 
Fäulnia zu bewahren. Im Jahre 1848 empfahl Róbert in Straseburg 
die Losung in Chloroform, welcber man neuerdings in Wien den Namen 
7raumaticÍD beigelegt bat, gegen Ekzém und andere Hautkrank- 
hetten ala Klebmittet zur Okklusion. Das Traumaticin ist heute neben 
dem KoUodium einea der beliebtesten Klebmittel geworden und hat 
vor demaelben die vťillig schmerzloae Anwendung und grOaaere Ge- 
schmeidigkeít voraua. 

2) Zu gleicbom Zweck iat von J. Mellez im Jahre 1848 Gummí 
Laccae empfoblen. Lôat man daaselbe in Alkohol zur Gallertkon- 
listenz, erwärmt gelinde und streicbt es auf Taffet oder Leinen, so 
erbält man ein fUr Luft, Fett und Wasaer undurcbdringliches, billigea, 
gat klebendes Pflaster, welcbee das KoUodiuiu und das engliscbe Pdaater 
erutzt. Selbst zu Frakturverbänden iat Gummi Laccae verwendbar. 



Kap. IX. 
Gnttapercha. 

%. 32. Die Gnttapercha oder plastísches Gammi(Gtimim plastícnin, 
Tubangumrai, Gettaniagurami) iat der im Jahre 1843 zum eratenmal 
nach Európa eingefUhrte eingetrocknete Mílchaaft einea ostindiscbeD 
Baumea (Isonandra gutta. Sapotee). Sie wächst namentlich an der 
Meereage von Malakka, in Singapore und auf Borneo. Man erh&lt sie 
aua den in die Biíume gemachten Einachnitten; der ausfliessende Milch- 
saft wird in Tr^geu and in Gruben oder auf den Blättern des Bananen- 
baumes gesammelt, wo er gerinnt. Die Stiicke werden in heiaaem 
Wasser erweicht und zuaammengepresat. Die bo gewonneoe rohé 
Guttapercha ist braunachwarz von Farbe, 8Íe enthält Saod und Kinden- 
teile aU VerunreiniguDgen. Die reine Guttapercha ist fast weiss. Fayen 
fand dieselbo aua 75 — 80 Teilen reiner Gutta, 14 — 16 Teilen weiaaem 
Harz (Alban) und 4—6 Teilen gelbem Harz (Fluavil) beetehend. Bei 
gewShniicher Temperatur beaitzt die Guttapercha hornartige Festigkeit, 
bei 50 " wird sie weich, bei 70—80 " knet- und formbar iiod zuaarnmen- 
achmelzbar. 

Die Guttajiercha ist lOnlich in Schwefelkoblfinstoff, Chloroform, 
Steinkohlenteertil, warmem Terpentinol, unlSsIích in Waaaer, Weingeia^ 
verdtinnten Säuren und Alkalieu; durch Äther und ätherÍBche Oele 
scbwillt aie zu einem zähen Teig. Die Liiaung der Guttapercha in 
Chloroform wird Traumaticin genannt, ein Produkt, welchea zu ähi 
lichen Zwecken wie daa Koliodium gehraucht wird. 

Durch Erhitzen von Guttapercha- und Kautschukahťalleu 
Schweťel bis zu 120" erhält man eine horn- und knocbenharte MasseJ^ 
der mau bei ihrer Bereitung Gipa, Harze, Bleiverbindungen, Ozokerit 
n. 8, w. beimengen kann, um den Hartguramipräparaten ähnliche Stoffe 
zu erhalten. 

§. 33. Die Guttapercha fiudet seit dem Jahr 1846 zn Verbai 
zwecken Anwendung. Man gebraucht aie: 

1} Ala plaatiachea Materiál zu íScbienen, Kontentiwerbänden, ortho- 
pädiachen Apparaten u. a. w. Man hedient aich zu dieaem Zwecke meíst 
der rohen braunschwarzen Guttapercha und kann nacb ihrer Er- 
weichnug in heissem Wasaer jede beliebige Form von Hchienen, Rinuen, 
Kapaeln, Schweben erzeugen. DUrr veraah die GuttaperchaschieneD 
zum Verband bei Unterachenkelbrilcben noch mil elastiachen Bäudem; 
ftuch hat er eine Mischiing von Guttapercha, Fett und Fichtenharz als 
Schienennjaterial ompfohlen. Paquet t'Ogte der in Wasaer zu knetenden 
Maase ein Drittel rotes Eisenoxjd hinzu, um ein schneller hart werdendeB 
dauerbafterea Materiál zum Kontentiwerband (ScblUaaelbeinbruch) zu er- 
halten. Da die Guttapercha auf der bloaaen Haut manchmal Ekzém 
hervorruft, so pflegt man den Gutlaperchaverbíinden Unterlagen Ton 
Flanell, Watte u, dergl. zu geben, Auť Borneo iat die Gvittapercba 
achoQ Behr lange ala Verband m i t te! bei Beinbriichen in Gebrauch; 
Európa wurde aie z u dieaem Zwecke namentnch durch A. 
Lorinser und UyterhOven eingefuhrt. 
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Guttapercha. PlastÍBcher Filz. 



2) Äls Gruttaperchapapier, Gŕuttapercha zu papierdiinnen Platten 
gewalzt. In dieser Form ist die Guttapercha eines der belíebtesten Wund 
verbandmittel geworden, welchea teiU unmittelbar auf wunde Flächea 
als Protektive, teila um den OkkluHÍvverband UDdurchdringlich zu machen, 
zur VerweuduDg kommt. Auch ale waBserdichter Uberzug fiir die zu 
achutzende Haut, fúr .Schienen und Apparate ist dieBee Papier Behr 
Kweckdienlich. Feingewalzte Guttapercha lässt sich auch aU BindenstoťF 
verwerteD, aowohl beim Wuiiddeckverbande, aU auch bei Kouteiitiv- 
verbänden mit oder ohne Suhienen. Beatreicht man den Guttaperchabin- 
denverband mit einem LliaungBinittel der Guttapercha, ao kleben die 
einzelnen Bindentoureo zu einer einheitlichen dichten Schicht zusammen: 

3) AU waaserdicbter Stoff mit eioer Unterlage von Leinwand, 
BHumwolle u, dergl. zu wasBerdichlen Bettunterlagen, Luft- und Waaser- 
kissen u. s. w. 

4) Ala Tulkanisierte knochenharíe MaBse zur Heratelhíog von 
Elterbecken, Urinflaachen, Spritzen, Mutterkränzen, Gaumenplatteo, 
RIngen u. a. w. 

Neuerdinga iat an Stelle der Guttapercha eio ähnliches Produkt, 
Balata geaannt, in den Handel gekommen. DaBselbe riihrt von dem 
8ternapfelbaum her, welcher an den KUaten des Ämazonen- und 
OrinokostromeB wächst. Jeder Baum liefert etwa ein halbes Kilo. 
Es wird bei 50 " plaatiach, Bchinilzt bei IdO", líiat aich teilweise in 
Ather und Alkohol, vollatändig in warinem TerpentinOl, Benzol und 
Schweŕelkobleustoff. Aikahen und äalzaäure wirken auf es nicht ein, 
wohl aber konzentrierte Salpeter- nad Hcbwefelaäure. 
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Kap. X. 
PUsHscher Fllz. 



§. 34. Die Guttapercha war in Európa noch nicht bekannt, als 
im Jabre 1 832 von Dávid Sm i t h ein Stoff empfohlen wurde, 
desaen Heratellung letcht und billig ist und welcher sich als plastiscbes 
Materiál zu Bchienen- und Kontentivverbänden in ebenso bequemer 
Weiae verarbeiten läsat. Smith tränkte Hutfilz in einer Schellack- 
iJJaung und erhielt bo ein in der Wärme formbarea, in der Kalte 
eratarrendes Materiál. Man beachtete es jedoch nicht und erst in 
neuerer Zeit wurde ein ähniichea Erzeugnis von England aua eingefuhrt 
unter dem Naraen Cocking's poroplastic ťelt, welcbea neben der Form- 
barkeit ooch Porosität beaitzen sollte. Das Materiál diente aeit der 
EinfUhrung des Sayre'acben Gipspanzers (1877) besondera zu ortho- 
pädischen Korsetta; man bezog den Filz in Panzerform mit Scbellack 
getränkt und brauchte denaeiben zum jedeamaligen Gebrauch nur zu 
erwärmen und der Kärperoberfläche des Kranken nach Berichtigung der 
Thoraxverbiegung anzupasaen, mit Riemen, 8cbnilren, Scbnallen u. dergl. 
zu veraeben, um einaboehmbarea, den GipBpanzermit Vorteil eraetzendes 
torsett zu erhalten. Da der engliache Filz jedoch aehr teuer war, bo 
Brdo filr billigen Eraatz geaorgt. Bereits im Jahre 1870 empfahl 
. BrnnB, den käuflichen Sohlenfilz mít einer konzentrierton Läaung 
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voti etwa 2 Scbcllack in 3 Spíritus zu aKttígen tind daoD aaazatrock- 
neu, was in einigen Tagen vollendet ist. Das bo erhaltene Präparat 
wird in Luft, Dumpť oder Waaaer bei etwa 9U" plastÍBch und stehí 
dem englischen Filz in keiner Weiae nach, kostet jedoch nur den 
dľitten Teil. Um díeselbe Zeit stellte ich in der Strasshurger chirur- 
giscben Klinik einen plastischen Filz dar durch Imprägnierang von 
Filz mit einer alkoholischen Losung von 3 Schellack und 1 Kolo- 
phoniura. Durch letzteren ZuBatz stellt aich der Preia iioch niedríger 
und die Erweichung dea Materials erfolgt schon bei *iO — "U", Ein 
noch billigeres. hereita bei óO — 55" ťorrabar werdendea Materiál er- 
bält man, weno man atatt dea Scheilack daa vrohlfeíle Kolophoniiiiii 
zur Imprägnierung verwendet uad der ImprägnierungslSaung einige 
Prozent Hicinusäl zuaetzt. Bei ebenbUrtiger Härte und Dauerfaaftig- 
keit hat dieeer plaatische Fiiz vor dem Schellackfila den Vorteil, dasB 
man aich und dem Kranken keine Verbrennung zufUgt. Die Her- 
ricbtung geachieht einfach in der Ärt, daaa man den Filz in ein flaches 
Blechbecken legt und mit der zíemlich diinuBUssigon Losung iiber- 
gieaat; ist er vollgesogen, ho breitet man ihn an der Luft zum Trock- 
nen aus. Er wird beim Trocknen bretthart; durch Ueberfahrea mit 
dem Biigcleiaen kann man seine Oberfläcbe glätteii. Da die Her- 
richtung des plastischen Filzes eine hächat bequeme Saehe ist und mit 
groBster Leicbligkeit in klirzester Friat in jeder Haushaltung zu er- 
míJglichen ist, so sei bemerkt, daaa man Bchellack oder Kolopbonium 
in einer Schilssel mit heissem WaBser (Wasserbad) mit Spiritua za 
gleichen Teileo lôaen kann. Wärmt man den Filz auf dem Herd ein 
wenig vor, BO saugt er diese Läsung begierig auť bis zur Sättigung, 
HO dasa er gleichmässig durchtränkt ist. Man kanú sodann einen Teil 
der eingeaogenen Fltisaigkeit ala Uberachuas wieder auspressen uud 
zum Tränken anderen Filzes gebrauchen, iudem man den frisch 
imprägoierten Filz zwischen Holzplatten mit Gewicht beschwert oder 
durch eine Wäachemange hindurcbgehen läsat. Auť 1 Gewichtateil 
Filz gebraucht man 1 — 2 Gewichtateile Scheilack oder Kolopbonium 
und ebenaoviel Spiritua. Der plastiache Filz iat aehr dauerbaft, man 
kann ihn viele Mouate, aelbst Jahre lang gebrauchen, er kann zu jeder 
Zeit deainfiziert und von neuem gebraucht werden; er iat daher fňr 
den Spitalgebrauch sowobl ala filr die Praxia in Stadt und Land, uud 
endlich auch ľilr den Verband im Felde unachätzbar. Da er sowohl 
im atarren als im formbaren Zustand sich leicht mit Hilfe des Ta- 
scbenmeaaers schneiden läsat, ao ersetzt er mit Vorteil einen grosaen 
Teil der Suhienen aua Holz und Metali, deren Form sich wenig oder 
gar nicht ändern läast, so auch die Bonneťachen Drahthoaen. Na- 
mentiich aber hat man seit dem Jahre 1879 einen groaaen Teil der 
unabnehmbaren Kontentivverbände, der orthopädiachen Verbände und 
Apparate bei Verbiegungen der Wirbelaäule und Extremitäten durch 
abnehmbare Schienen und Apparate aua Filz zu eraetzen geaucht. 

Ahl empfahl 1879 einen plastischen FiU. der mit einer LBsung 
lack in 2 Alkohol getrUnkt iet, nach dem Trocknen mit Nadelu durohsti 
uud zur nacbträglichen Härtung des SchvUuck m ein Bad tou 1 Sdiwefť 

au 270 Wa«ser gebracht, endlich in kaltem Waaser abeewaachen iat. Man 

M em sehr festes Schieiientnaterial, welolies in kochendem Wasaer formbar wird. 
Schpoljanski tíftnkt den 6-8 Miur. dicken Filz mit 1 Scheilack, ľ/i Alkoi 
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IFlastiecher Filz imd Fappe. Gummi elasticum. 
and '/■■ Terpentin, wiederholt a9ttgenfans diese Darchtdlnkiing einigemal und 
arhält so eín Materiál, aua welchem sowohl der Arzt al« der Kranke Protheseo. 
kflnstliche Glieder herstelten kann. Ein eo gefertigtes Bern von Filz niegt etwn 
S Pftmd nncl koBtet etwa 20 Rubel. 
§. 35. In der Dorpater chirurgischen Kliník Hess v, Wahl im 
Jahre 1879 die teure aikoholische SchelIacklOaung durch Wasserglaa 
Nsetzen, indem cr die zum KoDtentivTerbande zurechlgeschnittenen 
FilzstUcke in Wa8§ergla8 tränkte, um daa mit einer Flanellbinde be- 
,1 wickelte Glied legte und mit Binden bafestigle. Dieaer Verband kann 
nach dem Erhärteu aufgeachnitten, mit Gurten und Schnallen versehen, 
mit Barchent ausgeklebt und ho ala abnehmbarer SchienenhUlsenver- 
band benutzt werden. Die Erfahrungen mit solchen Filzwaaaerglas- 
verbänden aind von Ohms (1879) und von Dombrowaki (1880) 
verťiffentlicht. 

§. 3G. Ein noch billigeres, in manchen Fällen den Filz und die 
Guttapercha eraelzcndea formbaree S ch ienen materiál stellte P. Bruns 
(1881) dar, die sogenannte plastiache Verbandpappe. Es iat Pappe, 
welche rait einer Mischung verachiedener erhartender Subatanzen ge- 
tränkt iat, so dasa sie brettartige Härte besitzt. Beim EmSrmen 
in Luft, Wasserdampf, am Ofen wird sie biegaam und formbar, hat 
I jedoch gegenUber dera Filz den Nachteil grOsserer Sprddigkeit und 
^BrUcbigkeit, und blättert, in heisaem Wasaer erweicbt, leicbt aus- 
'inander. Äucb läast sie sich ím barteu Zuetande nur mit Hilťe der 
KSäge schneiden. 



Kap. XI. 
Gammí elastícam. 

§. 37. Gummi elasticum (Reaina elastica cayennenais, Kautschuk, 
IPederbarz) ist der eingetrocknete Milchsaft vieler Pflanzeu, namentlicb 
Í3er Urticaceen, Eupborbiaceen und Apocyneen. Die Euphorbiacee 
Sipbonia kahuku oder elastica, in äiidamcrika wachsend, oiithält daa- 
wlbe in gr^sBerer Menge; daa von ibr stammende Harz, in der eraten 
I Häifte des 18. Jabrhunderta nach Európa gebracht, wird nach dem 
Fluss Para auch Paragummi genannt, es ist das beate und am meisten 
(Vollkouímen) elaatisch, zeicbnet sich ilberdies vor den meiaten aoderen 
ŕíorten durch aein geringea spezifisches Gewicht aiiB. Zentralamerika 
liefert ein mindergutea Präparat, herrlihrend von Calamua elaaticua, 
Afrika seit 1856 ein solchea, von Ficus Braaii stammend. Auch von 
Ostindien (Insel Jáva) kommt sett 1828 ein Präparat im Handel vor, 
es Btammt von Urceola elastica und Fikuaarteu ab (Fícua religiosa 
und Indica). Man gewinnt daa Kautschuk aua Eiuachnitten, welche 
mail der Länge nach in die Kinde der Bäume macht, der rahmäho- 
licbe äaft, welcher ausflieast und welchen man auf Thon&guren, birn- 

ĽMchenfSrmige Kôrper aufträufeln läsat, wird an der Sonne oder 
Feuer getrocknet, nachher wird der Thon durch Klopfen oder 




VulkaniBiertes und liomÍBÍertea Kautschuk. 4" 

btigt ist. Äuch durch Behandlimg mit C'blorkalk und Schweťel 
: man vulkaiiiaiertes Kautscbuk. 

Wird der Scbwefelzusatz bía Uber 50 "o gatrieben, so entstebt 
jrniaierteB Kautscbuk (Ebonit), ein von Goodgear 1852 entdecktes 
rodukt TOU brauDsuhwarzer Farbe, bom- oder fiachbeinäbnlicber Featig- 
sit und elastiach. Ein äbnliches Produkt erbält man durcb Zusätze 
Ban Guttapercba und Schellack. 

Bei der entwiekeltea Fabrikation der Kautschukerzeíigniase werden 
vielfacbe Zusätze von Kreide, Schwerspat, Bleipräparaten, Gips, ge- 
branntem Steinkoblenteer u. a. w. selbat bia zu 80% der Maaae ge- 
macht, um billigere Ware zu scbaffen oder gcfálachle ala ecbte zu 
^erkaufen. 

Fiíí. 02- 




§. 3í". Man fahriziert aua vulkanisiertem Kautscbuk Katbeter, 
Buugiea, Warzendeckfl , Mutterkränze, Baltonapritzen, Brucbband- 

Btlotten, Luft- und Waaserkisaen , Matratzen, Eiabeuiel, Eiterbecken, 
ettecbilBBeln, Bettflaacben, Tricbter, Scbläucbe, DrainagerOhren, Däum- 
linge, elastiscbe Scbntlre, Binden, Strllmpfe, Suapenaorien , Koraetta 
u. B, w. (Fíg. 5Ei— 6*2), Durch Auťstreicben einer Kautschukíäsung auť 
eiuB ieiuene oder baumwoilene Unterlage atellt man waaaerdicbte Stoffe 
au Bettunterlagen fUr Eranke und zu Okklusiwerbäuden (Jlackintnah) 
ber, Stoffe, welcbe zwar teuer, aber haltbar aind und sith gut des- 
iufizieren lasBen; aucb kann man aicb mit einer auť Tatfet. Hauaen- 
blase, Papier u. dergl. auŕgeatrichenea Kautaebukldsung ein Heft- 
pfiaBter herBtellen, welcbes vor dem Gebraucb durch Änfeucbten mit 
eínem Läsuugamittel dea Kautscbuk beťeucbtet aufort ala Kleb- 
mittel verwendbar iat. 

Fllr die Anfertiguog ortbopädiacber Maacbinen und Apparate, 
welche mit elaatiBchen Zug- und Druckvorrichtuugen veraehen aind, 
fUr die Heratelluug kllnatlicher Glieder, zu Korapresaiwerbändeu und 
Wundverbänden iat daa Kautscbuk beutzutage ein unersetzliches Ma- 
teriál geworden, dient jedoch aucb als Hilfsmiltel bei zablreicbeu 




KautHchuk. Papier. 

Operationen zur Herstellung der kunstlichen Blutleere, zur Naht, mr 
Ligatur, ferner bei der Diatraktion, Suspension und bei KontentÍT- 
Terbänden. (Siahe das Eapitel: Etastischer Verband.) 

§. 40. Die erwähnt«n Tnetrumente und Appantte aus der Reaina elaatiea 
sind bereite vor Uber 100 .lahren hergestellt und emgefilhrt worden. Uacqsec 
fand vor 1777 zuerst, da»g eich die Resina elagtica in Naphtha vitrioU IBst, anch 
hatte er zuerat den óedanken, Kittheter daj^us zu verfertigeiL Orfôvre ia Puíi 
lieferte bereita in den 70er Jahren dea 18. Jahrbunderts Bougiee. Sonden nod 
Katheter von KautaĽhuk. In den äOer Jahren dieses Jahrhunderts war die Fabri- 
katión /ahlreicher KauUchulq) Aparáte schoo amgwiehut, namentlich aber ent- 
wickelte sich dieaelbe nach der Herstellung des vulkanisierten Eantschuk. HSr 
bercbaee benutzte 1S37 die reizende Eigenachaft des Kaotscbuk zai Uaterbaltnng 
der Eiterung bei Veaicat«ren; Zeis in Dresden empfahl ea 1837 sa Frakturenver- 
bänden, Plastiken u. dergl.: Nunnely wandte es 1S4I bei der Wandnaht (Hasen- 
Bcharte) an; Rigal 1841 ebenfalU, auch gebrauchte er ea zur Unterstutzung der 
bluttgen Naht. indem er nahé den Wundi^dem Bandstreifeu auf die Haut Iclebte 
und mit GummifUden zusauiinenzag. Reid 1841 gebrauchte hleine KattUchok- 
beutel bei der Kur der BlaeensuheidenSatel ; King und Cbristopber 1849 kom' 
binierten den Seutái'echen Kleisterverband mit Gummibinden , damit er fester 
anHchloss. tíariel beachreibt 1849 neben den Kathetem, Pessarien, Tampoiu, 
Obturatoren. Rezipienten scbon GuiumÍBchl)Lnche zu Distraklionaverbänden. die xur 
Verhlltung dea DÔrchliegens bei dieser elaetischen Diatraktion mit Luft oder Wassei 
gefOllt werden konnten(Galante"s ZuggUrtel), Startin behandelte 1851 vaiikBee 
fieingeschwllre mit Eautschukbinden, Bouisson 1858 Unt^rkieferbrflche, Zeii 
auch andere Knochenbriiche. ebenso Diday 1SQ4 u. a. Seit Anfang der 70er 
Jahre beginiit alsdann die Metbode der kanatlicben Blutleere ^ 



Kap. XU. 
Papier. 
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§. 41. Das Papier ist in seinen yerBchiedenaten Formen, von dem 
feinsten chinesischen Loschpapier an bia zu den dícken Pappdeckelsorten 
zu Verbänden beuutzt worden, und zwar: 

1) Ala Wundverbandmittel: in Forni des feinen Läscbpapiers 
und Filtri erpapiers sowohl als Protektive ab auch als Erealzmittel der 
Scharpie. Tränkt niaa Papier mit geachmolzenem Wacha, so erhält 
man die aogeuanute Carta cerala, ein waaaerdichtes Matéria), welchea 
den Taffet eraetzen kann, zumal wenn dom Wacha antisoptische 
Stoffe beigemJBcht sind. Streicht man GiimmilOsung auf feines Seiden- 
papier, ao erhält man ein daa engliache Pflaater und den Taffeta^ fran- 
i;aÍ8 eraetzendea biliiges Papierpräparat. Um die Scharpie zu ersetzen, 
pflegt man daa Papier durch Reiben in den Händen weich zu machen. 
Auch die in Papier- und Pcrgamentfabriken abťallenden Papíerspane, 
PapierBägemehl u. s. w. werden ala Ersatzmittel der Scharpie aogefUhrt. 
In Amerika') wird aeit mehr ala 10 Jahren ein Papier eigena zn Ver- 
bandzwecken fabrikmäasig hergestellt, welchea dem englischen Lint 
nicht unähnhch sieht. Es iat ein gutes, dem acbwedischen Filtrier- 
papier an Autaaugungsvermilgen gleichkoramendea, mit Baumwolltadea 
durchschoaseneB Materiál, welchea zuaammenhängend genug iat, um Hn im 



') Fabrík von .1. Huffnugie, New Hope. Bucka County, Pennaylv 



J 



Papier. 49 

NasBwerden nicht auseÍDanderzufalleD. Ea länat sich bei der Fabri- 
kation leicht mit antiseptiBchen Snbatanzeíi imprägnicreD und konuat 
z. B. mit Karbolsäure, Salicylaäure, EÍBenchlorid und Kalí hyperman- 
ganiciim durchtrankt in den Handel; der Preia dieees Paper línt ist bo 
niedrig, dasa ea die BaumwollatofFe ersetzen kann; ea wird nach ein- 
maligeni Gebrauch weggeworfen. Um aua demaelben ein waaserdielitea 
Materiál herzuatellen, Uberiiieht man ea auf eincr Seite mit Firiiias u. s. w.; 
auch hat man ea mit achleimigen Substanzen (Liehen ialandicua) im- 
prägniert, um es als Kataplasma verwenden zii kfinnen. 

2) Zu Binden, auwohl geleimt ala ungeleimt. 

-i) Als ííchieuenmaterial in Form dea Pappdeckela, Kartón, dea 
Kartenpapicra, Pergamentpapiera, der plastiachen Pappe u. a. w. 

4) Ala Po late r materiál fUr Kiaaen, Bruchbandpelotten, ferner in 
Form von Kompreaaen. 

"i) Als Eľaaiz fiir crbäľtendea Materiál, Gipa, Wasaerglaa, Pappe. 

(1) Ala wasserdichter StoiT, In der Straaaburger chinirgischen 
Polikliník iat zu Okklusivverbänden seit Jahren ein gewOhnliches Ŕtroh- 
papier in Gebrauuh, welchea duroli Eintauchen in eine alkoholíache 
Schellackläaung und nachherígea Trocknen nasserdicbt gemacbt iat; es 
iat äusserat billig, wird nach einmaligem Gebrauch weggeworfen und 
ersetzt furkleinere Wundverbände daa teure Gnttaperchapapier. P.BruDs 
empSehlt zu demaelben Zweck ein Firnisapapier, hergestellt durch Be- 
streichen von dílnnem Papier mit einer Miflchung von ätlO LeinOl, 
7,5 Wacha, 7,5 boreaurem Manganoxyd, und 30,0 Sikkativ, Läaat 
man Schwefelaäure oder Chlorzinkläaung auf ungeleimtea Papier ein- 
wirkoti , so erbält man ein den tieriai^ben Häuten äbnlichea durcb- 
scheinendes Pergamen t papier, welchea nach dera Eintauchen in Wasaer 
weicb und achlaff wird und ebenfalla zu Okkluaivverbänden verwerlet 
werden kann. Vor der EinťUhrung der Eisbeutel aua Kantschuk pflegte 
man dieaea Pergamen tpapier (Membranoid) zur Herrichtung der Eia- 
beutel zu verwenden, 

7) Als filutatillungsmittel sowohl rein, ala mit Pulvia atypticuB 
beatrent, oder aucb befeuchtot und geknetet (gekaut) als Tampón. Zu 
diesem Zwecke wird auch ein mit Liquor Pagliari (AlaunlCaung) ge- 
trKnktes Papier in den Handel gebracht. Eugiiach rUhmt die mit 
Acidnm pyrolignoaum getränkte, aus Pergamen tpapier hergestellte 
Charpie hi'mostatique als Mittel zur Tamponade bei tiefen Blutungen. 

H) Als Baais fUr Blasenpilaster, Senfmehl, achlelmige Substanzen 
(Liehen islandicua) u, a. w. Hierher gebären die in Paria ťabrizierten 
FrSparate, das Papier Rigollot pour sinapismes (Papier muutarde) 
DTíd die Cataplasmes instantanís von Leiifvre. 

9. 42. Celaus wandte ilie Aíche von verbrannt«in Papier zu Wundvei-- 
Unden mid zur Blutstillunc' an. Die Chineiien legen voii alters her den 
Enancben nach der Verschneiaung einen Papierverband an. Daa blaue Zuckerpapjer 
mit Uinge Zeit alu Volkemittel (^gen Rotlauf: es wurde rein oder tuit Kreide imd 
nJLupfer. Mehl und Bleiweisa bestreut auf die krunlie Stelle gelegt. (ínrengeot 
(1700) empťuhl das LSschpapier z\iľ Herríchtung von Bauschen und KotupreMen 
behuÄ Kompression der .^neurynmen. May o r empfahl uater andera ErBatzmitt«lii 
der Scharpie auch da« Paf ier, daaselbe thaten Roser , Melicher und Lorinser, 
vrelcbe namentlich das Kheaapapier beirii Wundverbunde tľíti oder mit .\iitise|>tÍCÍ« 
Ftialier. Terbujdl^hrs. 4 
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50 Celluloid. Schwämme. 

(Kali hypennanganicum) imprägniert gebrauchen. In Amerika haben Huffnagle. 
Hunt, Hayes Agniew, Addinell Hewson u. a., in Eng^land Birt neuer- 
dings dem Papier als Wundverbandmittel das Wort geredet. 



Kap. XIII. 
Celluloid. 

§. 43. Celluloid ist eine im Jahre 1869 von den Ameríkanern 
J. S. und W. Hyatt dargestellte Substanz, welche durch eine Ver 
bindung von Pyroxylin mit Kampfer im Verhältnis von 2 : 1 entsteht 
Es ist elastisch; leicht polierbar^ in dtinner Schicht durchscheinend nnd 
wird bei etwa 125* formbar, so dass man SchicneU; Gttrtel, Bruch- 
bänder, Eatheter; BougieS; kUnstliche Augen, Gebisse, Protheaen u. dergL 
daraus herstellen kann; zur Anfertígung kiinstlicher Schleifsteine ak 
Bindemíttel des Schmirgelpulvers eignet es sich vorzUglich- auch 
werden Kragen, Manschetten^ Hemdeneinsätze; Halsbinden daraus ge- 
fertigt, Stoffe^ welche díe Leínwand ersetzen und mít Seife usd 
Btirste gereinigt werden kônnen; endlich dient es als Ersatz des Hart- 
gummi; Elfenbein; Schíldpatt und Malachit, zur Fabrikation von Kämmen, 
BUchsen, Eorallen, Kinderspíelsachen u. s. w. Ein Nachteil díeser Cel- 
luloidprodukte ist íhre leíchte EntzUndbarkeit. 



Kap. XIV. 
Schwämme. 

§. 44. Díe zu Verbandzwecken und bei Operatíonen verwen- 
deten Schwämme sind: 

1) Der Bade- oder Waschschwamm , Meerschwamm (Špongii 
marína); derselbe dient zum Reinigen der Wunden während der Ope- 
ration, zur Kompression bei Blutungen, und wenn gut desínfizíert so- 
gar auch als elastischer Druckverband bei antiseptischen Verbänden. 
Als Dilatationsmittel bei abnorm engen Oeffnungen, Fisteln etc. be- 
dient man sich desselben in der Form des Pressschwammes. Letzteren 
bereitet man, indem man ein StUck Schwamm, meíst von keilfôrmiffer 
Gestalt, nass mit einer Schnur umwickelt und aufbewahrt. Vor dem 
Gebrauch nimmt man die Schnur ab und schiebt den Schwamm in 
die zu erweiternde Oeffnung ein. Derselbe bekommt durch das An- 
saugen von FlUssigkeit ein bedeutendes Quellungsvermôgen und er- 
weitert dadurch den Raum, in dem er sich befíndet. Um die hierbei 
stattfíndende; meist sehr bald eintretende faulige Zersetzung der von 
dem Schwämme aufgesogenen Sekréte zu verhtiten, hat Farran 1876 
(speziell fUr die Erweiterung des Os uteri) den Schwamm mit einem 
undurchdringlichen StofF, Guttaperchapapier, umgeben, und ftihrt dem- 
selben mittels Tubus und Gummiballon von aussen die nôtige FIUbsíít- 
keit zum Quellen zu. Jungbluth verwendet in neuester Zeit als Qaell- 
meissel; statt des gewôhnlichen PressschwammeS; den sogen. Zimoka- 
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i^chwamm, welcher gebleícht und aUdann zum Pressacbwamm geformt 
und gepreaat wird. Derselbe quillt bía zu einer bestiinmten Grenze 
aiif entsprochend der Menge der ihm gebotenen FlUaaigkeit, um so 
rascber, je heiaaer dieaelbe. Ist durch beiaaea Waaaer das Aufquellen 
eingeleitet, so fiihrt blutwarmea Waeser es am acbnetlsten zu Ende. 

Eine andere Bereitiingsweiae des Preaaaťhwammes, von Simpaon 
besoiidera befUrwortet , beatebt darin, dasa man den SĽhwamm in ge* 
achmotzenem Wacha, Gurami arabicum etc. tränkt, atark zwiachen 
2 Platten presat, erkalten läsat und dann in Stilcke achneidet. 

An 8te!le dea PresaachwammeB bedient man aich in neuerer 
Zeit In vlelen Fällen der Laminaria dígitata (von Laminaria Cluatoni), 
einea an der Dorwegiachen KUate wachaenden, jodreicben Tang (Leder- 
tang, Fucoideae). Die Laminariaatifte werden hergeatellt aus den 
Stengeln dieaer Pŕlanze, indem man aie 24 Stunden in Wasser weicbt, 
wodurcb aie anaserdem bíegaam werden, aladann reckt, auf eín Brett 
oagelt und '/« Jahr lang trocknen läast. Alsdann acbneidet maa die 
Stengel in Sttlcke von beatimmter Länge, und rundet aie durch Reiben 
mít Sandpapier. Die LaminariaatSbcben vermägen durch Aufaaugen 
von Flilaaigkeit ihrea Umfang in kurzer Zeit um daa Vierfacbe bia Fuinf- 
fache zu vermehren. FrOher waren ala Eraatzmittel dea Presaachwammea 
Quellmeiaael von Uadix Gentianae , AIthaeae, Iridia, aowie Erbsen, 
getrocknete Pomeranzen, aufgeroUtea Pergamont u. dergl. ín Gebrauch. 
Heinr. Baas aetzte dem zu Preaaacbwämmen benutzten Wacha mit 
Vorliebe noch Grilnapan und roten Präzipitat zu. 

An ytella der Laminaria dígitata iat in neueater Zeit eín Mate- 
riál aue der AVurzel und den Stengeln der amerikaniachen Sumpf- 
päanze Nyaaa aquatica eingeňibrt worden. Wäbrond bei dor Laminaria 
digitata daa Trocknen aehr langsam und unter Zersetzung erfolgt, 
geachieht hier die Entfcrnung dea Wasaera bei groaaer Hitze und 
Zuaammenpreaaung diircb Mascbinen. Den ao erbalteuen Stiften (Tu- 
pelnstiťten) gibt man zum jedeamaligen Gebraucb nachtriiglieh die 
beatimmte Jjänge und Dicke. Die Tupelostifte aind glatt und bart, 
leicht einzuttlhren, haben ein bochgradigea QuellungavermOgen bia zum 
Fiinffachen ihrea Durchmeaaera, haften nur ganz leicht an die Gewebe 
an, aind daber unacbwer zu entfernea und aoUen aogar antiaeptiache 
Eigenachaften beaitzen; man hnt aowohl aolide ala auagehohlte Tupelo- 
stifte. 

2) Der Feueracbwamm (Zunder, Boletus a, Fungua igniarius, 
Agaricus chirurgorum, Fire boletua, Amadou). Er iat ein aogen. 
Hautpilz (Hymenomycet), welcher im Sommer von Eicbbaumatämmen 
geaammelt, und nachdem man ihm die Haut abgezogen, mit etnem 
Hammer weich geklopft wird. Der Birken-, Lärcben- und Weiden- 
acbwamm gibt achlecbten, holzigen Zunder. Der Feueracbwamm iat von 
jeher ala Blutatillungsmittel, bcaondera bei nacbblutenden Egelatiehen 
mit Vorliebe gebraucht worden und hat in dieaer Beziohung dem Spinn- 
gewebo, Boviat, verbranntcr Leinwand, gekautem Papier den Rang ab- 
gelaufeu. Um den Feuerachwamm zu aolchen Zwecken zu verwenden, 
bringt man denaelben unmittelbar auf die blutende Wunde, wn er durch 
Ansaugen undVerdunaten bald einen trockenen, feat anbaftendeo Schorf 
bildet. Auaaerdem iat der Feuerachwamm daa zweckmäaaigate Verband- 
mittel an Stellen, welche auaaergawohnlichem Drucfc ausgeaetzt aind. 



^. 45. Brosaard bat 1751 den Fem.'rBchwamm sUs Bliitatillungsmittel be- 
sonderä eiiipfoMeii, Theden (1782) bediente sich der SchwammkompreHHÍon. uu 
die Ligatur der Arteríea zu eitetzen. B lanche t nnd Demeaui wollten Schaqňe 
nnd Kompreasen durch Schwämme beim Wuodverbajjd ersetzen. In neuester Záí 
fnhren einif^ omerikaDische Aerzte an Stelle der Reverdin'achea HauttrsosplantAtioii 
die Auip&opfímg Ton kleinen SchwiLmmstiickchen a,uf friacbe und alte, namendidl 
aohlttfie WuDdflächeu b,us. um die Ternarbiug m befôrdern. Der betreffende 
Bchwamm wird 4—5 Táge lang in einor 20proii, SalzíiäurelOsuiig eingeveicht, ge- 
waachen, KStrockuet und aUdann 2 Táge lang in eine 20]iroz. ätheriache Jodofbnn- 
lOmng gelegt, herauagenommen und nach der Verdunstung des Aethere in eíimn 
luAdichten GefSss verwahit. Man schneidet ihn zum Gebiauch. in querer Ríchtong 
zuDi Faserverlauf. m 1—2 Mmr. dieke StQcke und presst iba auf die Wunden. Die 
Gnmulationen wuohern in die Zwiscbenr&ume des Schwammes binein und absoľ- 
bieren einen grossen Teil desselben, der Eest stOast sich ab. 



Kap. XV. 

Schlenen (Ferniae, ÁssQlae, Cartons, vá['&TjXE;). 

§. 46. Sehieneo nennt man verBchieden gefonnte, aua festem 
Materiál bestehende Verbandgeräte, welťhe meiet in Verbindung mit 
anderen Verbänden zur Verwendiing koRimeii, zu dem Zwecke, diese 
Verbände zu verstärken, die verbuudenen Kôrperteile zu slUtzen, in 
beBtimmten Stetlungeo zu fíxíeren, zu suspendiereD oder distrahieren. 
Ihrer Bestiminung nach zerfallen suniit die Schienen im weBentliclien in 

1) VerstärkungBauhienen, 

2) Rube- oder LageruagSBch ieneD, 
8) Suspensionaschienen, 
4) Extensions- oder Distľaktionsschiť 
In den meiaten Fällen erfUUen die Scbieneu zweí oder inehr der 

genaonten BeatimmuDgen. So kann ein und dieselbe Scbiene zugleicb 
Veratärkungs- und LagerungsBchiene sein, oder aie ist RuheSuspensions- 
und ExtenaionsBcbiene , ja in einzetnen Fällen erfUllt sie alle vier 
obigen BeštimniitDgen. 

§. 47. Daa SchieneDinaterial läaat aich einteilen: 

a) in Btarres, aeine ursprilngliche Foriii wenig oder gar nichtJ 
änderndes (Holz, Strob, Metali, Stein, Glaa u. a. w.), 

b| in formbarea, modef lierbares, und zwar 

a) bei hôherer Wärme weich werdendea, knetbares, walzbai 
(Filz, plaatische Pappe, Guttapercba, Paraťfin, Wacba, Pech, Heft- 
pflaater) ; 

p) bei Behandlung mit FlUssigkeiten weich werdendea. beim 
Trockiien erstarrendeB Materiál (Pappe, Kartón, Leder, Gips, Starké^ 
Kleister, Mebl, Leiin, Eiweias, Wasaerglaa, Kollodium, Zement u. a. w.)^" 

c) in elastÍBches, Gummi elaaticum, Fiscbbein u. b. w. 

In vielen Fällen, wo die Anwendung von Schienen erforda 
wird, kombiniert man zwei oder mehrere der erwähnten Materialien, 
aowohl der atarreii, ale der formbaren, als endlich der elaatiacben. So 
gebraucht man gleichzeitig Holz und Metali, oder atarres Materiál 
mit ťormbareni, z. B. Holz mit Gipa oder Wftaserglas, Eieen (-DrahÚ 
mit Gummi oder Fiacbbein u. e. w. 
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§. 48. Die Holzschienen sídcI íd alten Zeíten die belíebteiten, 
gebränchlichstec Schienen gewesen; heutzutage werden BÍe mit Vor- 
liebe noch als LagerungsBchienen, namentlich fUr die uoteren Extremi- 
täten verwendet. Zu diesem Zweck fertigt man sie in der Regel aua 
feateni Kernhola der Birke, Eiche, Linde, Tanne, des Niiasbauma in der fiir 
deu zu scbienenden KOrperteil entaprechenden Stärke und Form. Man 
hat jedoch auch schon im Ältertum aua liolz mehr oder weniger 
biegaame oder gar bia zu einem gewiaaen Gráde formbare Schienen 
angeľertigt und wäblte dazu die Stengel dea PfrienienkraiílB (Ferula) '), 
die ddnnen Stäbchen voo Foarnierholz, den Holzapan, Baumzweige, 
die Kippen grosaer Blätter (Palmeiiblätter), oder die Rinde von Bäu- 
men. Die letztere war sogar daa beliebteste Schienenmaterial fUr 
K noc h en br Uché, weil aie bofeíicbtet achmiegaam, hohlrinnenartig leicht 
dem gebrochenen Grliede angepaaat werden kann und nach dem Trock- 
nen die nätige Featigkeit erhält. Die Rinde der Bírke hielt man fUr 
besonders geeignet zum Schienen der Glieder, 

S. 49. Theden (1762) wählte mit Vorliebe ScĽenen aua NuBebaumliok 
mit KnSpfea und Kliimini.-m auf ihrer ÄUKaeiueitt; , an nelchen die den Verband 
baltenden Riemťn htifesli^t wurden. Bell (1794) benutite die glcichen Scbienen, 
deoen er fflr den TTntersphenkel noch ein Brett a!s StUtne (Br den Fuss hinzufOgte. 
Die an der dem Bein anliegenden Seíte auagehOhlter Schienen beklebte er mit 
einem weichen Flanell. Die geformten Holzschienen von Bell gind big auf den 
heutigen Tag in England gehi^uchlich. Desault (1801) fOhrte lanpe Schienen 
'■"'■' ..... ihren Enden ale EntenBionsschieneu 
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Formbare Schienen auB Uolz «ind bei den TUrken schon sehr lan^ das 
gebr&nuhlichste Schienenmateríal. Sie nageln PolmenblíltterrippeD initteU Stiftehen 
mai dúnnes Leder auf und erhalten ao eiii Materiál, welchea sie Kirkulär oder hohl- 
sinneiiartiK nm die zu achienenden Glieder legen. Leffler (1772) befeetigte in 
Khnlicher Weise Holz-, Rohr- oder Fiachbeioatäbchen zwiBchen zwei Leinwaudstreifen. 
JCartini (17S9) leimte echniale dfinne Stilbe von Lindenholz nebeneinandcr auf 
wwdie* Leder; ebendasselbe that Goooh. Die Martini-Gooch'aclien Schienen eignen 
«di puu bcBOnders zum vorlftufigen Schienenverband bei BeinbrOchen behufs 
Geben9hrung der Verí etz ten nach Hause oderins Spital;gie aind daher fOrden KritiK«- 
Itedarf oder fUr die Landpraxia erapfehlenawert, Luurer (1797) reihte HolMtUbe 
<ler Lftnge nach nelieneinandur an ihren beiden Enden in ScfanUre ein und íchlug 
«ie nm íie zu achienenden Glieder. Assalini (1808) benutate Schilf íu Schienen: 
£rAan (1818) empfahl aolche aua Weidennjtenifeflecht besondera zum Qebrauch 

') Von dem Pftiemenkraut nannten die Rômer die Schienen (Iberhaupt Ferulae> 
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Metali Bchienen. 



im Kriege; Tnfnell (1847) statt dessen Strohschienen in Forxn von Ifatta. 
J. Jewett (1870) empfahl Holzschienen von Liriodendron tulpifera. Schneyder 
(1870) stellte Tuchscluenen dar durch Einnähen von biegsamen Stäben aus aii» 
baumholz zwischen zwei Tuchschichten; sie dienen denselben Z'wecken "wie die 
Martini-Gooch'schen Schienen, namentlich als rinnenartige Verst&rkangBmittel fiir 
Verletzungen der Extremitäten. £ s ma r ch (1877) stellte am gleichem Žweck aiwi 
schneidbaren Schienenstoíf her, durch Einkleben von 3 Zmr. breiten, 1 Vs Zmr. dicka 
Holzspänen zwischen 2 Schichten von Baumwollestoff (Fig. 63). Herzeneteifi 
(1877) empfíehlt die bekannten Blumengitter , welche unsere Bluiiieiit5pfe ziera 
und aus biegsamen, mit Stifbchen beweglich untereinander yeŕbundenen Fomiiiff- 
hOlzchen angefertigt werden, als Schienenmateríal. Dieselben kôzmen dank ihrer 
beweglichen gelenkähnlichen Verbindungen weiter und enger ^macht, ako leicM 
an die Glieder angepasst werden, sie sind schneidbar, lassen sich untereinander ň 
beliebigem Winkel gelenkähnlich zu einander stellen (Gelenk- oder WinkelwJhiattn) 
und kOnnen mit allen anderen Verbandformen zugleich verwendet werden. De 
M o oj hat neuerdings ein sehr zweckmässiges, den Martini-Gooch^schen Schienen 
entsprechendes, dabei leicht schneidbares S(£ienenmaterial empfohlen, welches zam 
erstenmal in den Kriegen gegen die Atchinesen zur Verwendung gekommen ist Es 
besteht aus Matten, die aus einer auf Bomeo und Sumatra wachs^iden Binsenaii 
durch parallele AneinanderfQgung der einzelnen Stengel und Zusammenheftimg 
mit Bindfáden hergestellt werden. Leichtigkeit, Schmiegsamkeit, Elastizität, Daaer 
haffcigkeit und Schneidbarkeit sind die Yorziige dieses SchienenmaterialeB; ei& 
Nachteil ist sein hoher Preis. Pinkerton stellte ein dem Gooch*8chen SchieneD- 
stoff ähnliches und zugleich wasserdichtes, gegen Kälte und Wärme widerstanda* 
fähiges Schienenmateríal aus diinnen Holzplatten her, indem er diese auf einer 
Seite mit Gunmiilôsung bestrich, mit Baumwollstoff belegte, nochmais mit Gumrni- 
lôsung bestrich. Milkanísierte und mittels Dampfwalzen presste. Die Holzseite ver 
sah er mit parallel nebeneinander lauíenden, 1 Zmr. von einander abetehenden 
Längsriemen, welche das Holz nicht ganz durchdringen und da« Materiál bi^^samer 
machen. 



§. 50. Die Metallschíenen sind nach den Holzschienen die 
gebräuchlichsten Schienen der Alten gewesen und fínden auch heate 

Fig. 64. 




Drabtslebschieuen durch gtrlcke mltelnander verbunden. (Esxnarch's kriegschlrurglache Teohnik 

1877, Fig. 66.) 

noch täglich Anwendung. Die beliebtesten Metalle zu ihrer Her- 
richtung sind das Eisen und das Zink; seltener nimmt man ZinOi 
Kupfer, Alumínium u. a. Will man starre, feste, nicht formbare 
Schienen herrichten, so werden entsprechend dicke Platten, namentlich 
von Eisen oder Stahl gewählt; aus Eisenblech verfertigt man die 
verschiedensten Schienenformen wie aus Holz. Handelt es sich darum, 




Metali-, KartonBchienen. 

.rc3, biegaamee und Bchneidbares Materiál zu erlangen, go 
^imnit man cntweder das weiche Zinn oder Zink, oder man gebraucht 
das Ľiaen in Drahtforra. So hat man den Telegrftphendralit vielfach zu 
Schieuen, DamentlicL SuapeDsionBscbienen benutzt, anderselts auch den 
dilnnen Draht aU Drahtgeflecht oder Drahtaieb verwendet. Hierher ge- 
hiiren die Drahthosen und Drahtkorbe von Mayor (1830) und Bonnet 
(184j) aU Scbíenen fiir die untere Extremität und die Wirbelaäule, 
ťeruer dio Drahtaiebachienen von Sarazin und Esmarcb (Fíg. 04). 
Port hat neuerdinga dae durch eineu Firnissílberzug vor Rošt zu 
Bchutzende Drahtgeflecbt sogar in Längsstreifen von der Breite der 
Biodcn zurecbtgeachnitteD and zu Einden zusammengcrollt, die aisdann 
bequem verpackbar und zu äcbieuenverbändon verwendbar sínd. 

Nuchdem Mayor IS^íO u. tF. das Draitgeflecht zur Herrichtung von Sehienen, 
LaJen, Varbandpuppen, Beekenmodellen zuto geburtehillTiehen Unťjrricht a. dergl. 
empfohlen hatte. fand dioBes Materiál aUbald aligemeine Autnahme. Bonnet 
vervollkommnete die DrahtkSrbe and -Hoaen. Palaaciano verfertigtc Draht- 
upparate Emn Vemrundetentninspoit. Nftch Hamilton wurden in Amenka Kisen- 
drahteĽhiencn Euerst von J. C. N ott in den Mempliu med. Rec, erwAhnt. h. Bauer 
(1857) machle eie all([omemer bekannt, vorvollkonunnete íie, formte sie Uber Gips- 
formen, vcrzinnte sie ^IraniBch und lackierte aie; er cebrauchte ňe unter Anderem 
zum Anbringen des Eit«nsioii8ZUgeH bei OberBchenkelDruchen , wobei die EontrO' 
extension von der Drahthose durch Gegenst^umen am Tuber ischii aiieceQbt wurde. 
Bycd (IStíŕí) und Sarazin (187I( suspendierten verwundete Glieder, komplizÍert« 
Kňocbi!nbrQche u, dergl. in DrahtgeäeciitriiineD, indem sie das vollkonuneu entblSeste 
Glie<i hineinlegten. Sie konntcn auf dieae Weise die Wunde besiehtigen, der 
otleni.'n Wundbľhftndlung unterwerfen u. s. w. Sie kombiniertťn dieae Suspensiona- 
rinne mit der iSmith'Hi'hen vordi-ren Suspensionssehiene. Zinkblech ist von Fuchs, 
Lucke, Raoult-DesloDgchampa, (Suillemin, v. Uoeter (]gTÍÍ| und 
SchSn betonders empfohlen worden. Namentlii-'h der leUtere wählte dOnnes Zink- 
blech, welchea mit der Schere geBi'hnitten werden kann und auu welchem man in 
kUrEester Zeit beliebtge í^chienen je nach Bedarf schneiden und formen kann. 
Mehrere solche Bchienon kOnnen in buliebigem Winkel zu einandev gebogen, durch 
Zinkbrilcken in Verbindung erhalten , durch Schamiergolonke untereinander be- 
wcglich verhunden werden u. b. w. Die Zinkplatten kOnnen femer mit Lflchem 
und Spatten veraehen oder von vomherein aua ZinkEtreifen gitteľartighergerichtet 
werden, wie diei von Port n. a. empfohlen worden iet. Auf dieae Weiae erhält 
man ein genDgend festes 8ohienenmat«ňal , velchea die Au^dOnstung der Haut 
von statten gehen llletrt, und die Besichtigung der Glieder, Behandlung von Won- 
den gestattet, ohne dsss man die Schiene tomlct entfemen mflaste. 

§. 51, Die Zinn- und ZínkblechBohienen aind bereiU im vorigen Jahrhundert 
angewendet worden. Die Zinkachienen er&euen sich bin auf den heuti^en Tag 
vieífacher Anwendung bei Kontentiwerb&nden , Bowohl der mittels Schienen aiá 
auch der ans erhKrtendem Materiál angefertigten ; bei den letzteren nind sie ein 
vorxQgliebes VentArkungBniittel beBOndera in den Fällen, wo es darQuf ankommt, 
einen mCglichst dOnnen and leichten Eontcntivverband zu erhalten. Aber auch die 
Zinkblechplatten werden in Englund und Amerika viel gebraucht, beaonder« die 
mit Ventilationílôchem versehenen porOsen ZinkbleoltBchienen. Guillery in 
BrílMel enipfiehlt Seitenachiencn aoB durch líJcberteui Zink fQr Ober- und Untar- 
scbenkelvertetzungen, man solle die Schienen womJIglich Ober einer GipBform vom 
J^inkurbeiter modellieren latweu. Kutiak (1875) lobt dieses Schienenmateríal von 
Guilleiy. Raoul t-Dealongchamps beríchtet bereiU im Jahre 1866 Zink- 
kiipsekerbajide iingelegt 2U haben, er hat ModcUe fUr alle mOglichen Knochen- 
lirílche, aeUiat fílr diejenigen der Naše und der Knieecheíbe von^tig nnd hH,lt dies 
ľiír daa zweckmäastgsle Sch-ienenmaterial. 

§. 52. ťappdeckelschienen, Kartonschienen sind fUr viele Fälle 
bequemeres Materiál aU Holz und Metali, weil sie befeuchtet viel 




t 



formbarer, bandlicher, leichter und getrocknet doch gcnugcod Btark 
bÍhiI. In Frankreich ist der Kartón achon lange daa beliebteate Scbieuen- 
material; aber auch in Deutacbland und Englaod Saden wir íha schon 
im vorigen Jahrhundert eingefuhrt. WiedenmaDn (1735) beaatzte 
ihn mit Vorliebe; Sharp (173!^) nabm PappschieQen, leimte uodlackierte 
BÍe iiod versah aie mit Riomen; Bromťield (1774) beniltzte geleimte 
Pflppschieoeu. Merchie (1858} hat aich beaondere Miihe gegeben, mit 
Hiífe modellierter FappschieneQ die Kontentivverbände aua hart wor- 
dendem IVIateríal (Gipa u. dergl.) zu erBetzen. Cowling (1871) em- 
pSehlt das Manilapapier aU ScbíeneDinatenal. 

§. 53. Unteľ den Honut.igen Stoffen zur Heratellung formbarer Schienen 
HUS QJt^rer Zeit ist zu erwilhuen das Leder. welches angáeuchtet modellierbar 
wird und duTĽh Trocknen erhärtĽt. najnentlicli weiin maji dasselbe mit einer erhät- 
tenden Substatu, Gtunmi anibiuuni, Leim, tränkt oder bestreiebt oder auch durch 
eine eigenartige Torbereitung m aogen. Hartleder horrícht«n Ibtit. Im Notfalle 
fKriwe u. H. w.) kann mao aneh nach dem Vorbilde von AsHalini 11808) Streifen 
von Tierhäuten als Schieiiuninatcrial verwenden, wttlche aich leicht anBchmiegen 
und durch Trocknen hurt werden. Barrúw stellt Eierkleístei^chienen dar dorch 
Tränkung von Tneh niit Eiweies und Mehl oder Klcieter. Femer ist daa vn]- 
kaniaierte G u m m i und die Guttapercha als fonnbarea SchienEmnaterial 
gebraucht worden, aie wurden jedoch mit dem Aufkommen der erhajienden Koo- 
tentivverbSjide, deren Materiál auch als Schienenmuteňal dient«, in den Hintergrnnd 
gedrängt. Nachdem mnn sodann in neueBtor Zeit ein der Guttapercha ähnliches 
zweckniäBaigerea fornihures Materiál durch Innirägnienine von Filz und Pappe 
mit erhärtendeni Materiál herrichten lemte. íamen nicht nur die Schienen aus 
Gunuui elasticuín und Guttapercha augser Oebrauch, sondem ea stnd aach einie 
grosge Zahl von geformten Schienen auE Uolz imd Metali ganz oder faat gaiu 
nberflflflgig geworden. Mac Ewen hat (1878 und 1880) formbare Schienen aaa 
ParafSu (^pfohlen, donen aU Unteria^ (íazfi oder rohé Baumwollc dient. Man 
taucht die surechtgeschníttene Watte in geechmolzenea FarafGn und leet sie als- 
aann zur Abktíhlung auf eine glatte Flädíe. In 3 — i Minutou ist die Schiene imu 
Gebrauch fertie. Das betreffende Glied wird zuerst mit einer Gazebinde umwickelt, 
dann die Furaflinwolle umgelegt tud mit einer Gazebinde fest nngedrflckt. welďie 
das Oberschilsflige ParalBn entfemt. Endlich wird íuín Bchnelleron Härten Waaser 
tlbergegoBsen oder daa Glied in Waaser getaucht. 

§. 54. Die Form der Scbienea richtet sicb jedesmal nach dem 
beBtímmten Zwecke nad dem Korperteil, an welcbem sie Änwendung 
fiaden. Um den Finger in Rube zu steilen, genllgt oin kleines ge- 
radcB Stäbchen von Holz, ein Stuck Kartenblatt u. dergl, von der 
Länge und Breíte des Fingera; Handacbienen von einfacbster Porm 
baben den äuaaern Umrias der Hand mit einem Einaehnitt filr den 
Zwiachenraum zwiacben Daiimun und Zeigofinger (Handbrott); fíir den 
F u 88 paaaen einťachc Brettcben so lang 
und ao breit wie der Fuas; fUr den Vor- 
dorarm uinfache länglicbe Schienen 
von Fournierholz, Blecb u. e. f. In der- 
selben Weiae werden fUr ganze Ex- 
tremitSten, ja flir den groasten Teil 
des Kiirpere Schienen angefertigt, bald 
nuiíKuioue cmincmuur iiuu».ruB"uu. mehr gefade, bald winkelig gekrúmmt. 
In Fig. tií> bia G8 aind einigo einfacbe Schienenťormen, welche 
weBentHeb den Zweck der Rubigatellung dea zu achienenden Gliedes 
baben, fiir die obere Extremität, in Fig. 60 — 76 aolcbe flir die uii:_ 
tere ExtremitSt wieder gegeben. Fig. 77 zetgt eine Láger ungsschie) 
ftir die WirbeUäule. 
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§. 55, Die Extena 
Dietraktionaschiene stellt in ihrer ein- 
faclisten Form fíir dÍ6 AusUbung eioer Dia- 
traktioB HQ den Estremitäten einen platten 
Hulzstab, eine Latte dar, in deren beiden 
EndeQ je eine Einkerbung oder eio Loch 
vorlianden iat zum Aobringen der Exten- 
sions- und KontraextenBionBachnUre, -Bin- 
den , -Gurte, -Schläuche u. dergl. Eine 
solche Distraktionaacbiene iat ftir gewdhn- 
licb länger als das Glíed, au welchem die 
Distraktion angebracht wird. Fig. 78 gíbt 
eine achon etwas zusammetigeaetztere Form 
einer Extenaionaachiene ällerer Zeit wieder, 
wie 9ie vor der Einf'tihrung der hentigen 
Kontentivververbände und der Distraktion 
mit Gewichten vielŕach zur Behandlung 
von Knochenbriichen der untem Extremil 
in AnwenduDg kam. 

§. 50. Die SuapenaionsBchie 
aiehe iu dem weiter unten folgenden 
pitel ^SuapenBÍon", 

§. 57. Filgt man zwei oder mehr 
einfache Schienen durch Gelenkverbin- 
dungen oder durch VerknUpfuag mit 
biegaainem Materiál, Fiachbein, Eautsciu 
Leinwand , Leder u. dergl. 
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Schienenformen. 
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ao erhält man eioe Art der suBamniM 
gesetzten Schienen, die sogen. Gelen 
achiene. Die gelenkartigen Verbin- 
dungan dieser Scbienen sind in derRegel 
BO beachafTeD, doss eie nach dem Anlegei 
der Schienen an das verletzte Olio)' 
des Korpers d en Grelenken deaselbí 
entspreohen und daher verscLiedene C 
lenkstelluDgen und ausgiebige Bewa-" 
giing geatalten, ohne dem eígentlicben 
Zweck der Scliíone zu schaden, Eb gíbt 
eine groase Menge aolcher Gelenkschie- 
nen älterer und neuerer Zeit. Die be- 
kanntesten sind diejenigen, deren rnaa 
sich frtiher zur allmählicLeu Strecknng 
der konti-ahierten Gelenke, besondera 
des Knieg^lenkes bediente, an z. B. die 
Schienen von Liston, Mac Intire, 
Bonnet u. A., an welchen eÍno Vor- 
ricbtung aiigebracht ist, mit Hilfe deren 
korb niii iänoec BxxaburmttnizR die Schícne, und mit íhr das gCBchiente 
^'""■'"* Glied gewaltsam in einem beliebígt 

Winkel geatreckt oder gebogen und aUdann in der neaen '^" 
Btelhing festgehallen werdon kann. v. Heine (Fig. 79) hat eine i 



oeliebigeii^^ 
eioe s«^| 
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Schienenŕoruitm. 



xwGckmilssíge, zerlegbar artikulierte Suhíene fUr díe obere Extremität 
uigegebeii, besteheiid aus drei leichten Holzscbiencben, dte durch zwei 
Gelenkachíenchen zusammengebalten werden. Oadurch erhält mau eine 
Gelenkachiene, díe man fUr beide obere Extremitäten zur Festatellucg 
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in jeder beliebigen Lage benUtzen kann. Man kann ein Brettchea der 
Schiene fUr sich als Haodbrett, zwei derselben mit einem Gelenkschienchen 
vereínigt bei RadiitsbrDchen gebrauchen. Die ganze Schiene dient 




Gelenkschieiien. 

ztír FestBtcUung bei Ärmverletzungen und ermoglícht die verschiedeniten 
StelluDgen des Ellenbogengelenks. Die zwei GelenkschíeDchen kännen 
endlicli fiir aich zum EinschluBS in Kontentiwerbände beniitzt werdeo. 
B i d d e r hat \ 880 und 1 88 1 Gelenkschienenapparatc ťúr daa 
kontrakte EUenbogen- und Kniegeleok angegeben, welche in zweck- 
entsprechender Weiae an dio Extremität angelegt, durch Drehen einer 
Schraube ohne Ende an dem Gelenk der Scbiene, dieaer und mit ihr 
der geacbienten Extremität eine beliebige Winkelatellung verleihen 
nnd dadurch Kontrakturen der Muakeln und Weicbteile zu dehnen im 
Stande sind. 

Fig. 80, Lilcke(Fig. 80) konatmierte 

in neneater Zeit eine hächet zweck- 

«|, ig * mässige Gelenkscbiene fiir die obere 

II' |f Extremität, bestehend aua zwei 

Iji '■ Hohlrinnen ftlr Ober- und Unter- 

jjj.^ijL ^^^ arm.welcheentflprechenddemEllen- 

^^ľJ^BlIH^HBii^'''"^ bogengelenk durch ein Scbamier- 

li^Ž' ^^^^^^^^^^ ) geienk bewegUcb verbunden aind. 

^Wií>^^^^^^^^^*'*fc-^ Da dieBCH Gelenk eine Drebung 

: um zwei recbte Winkel gestattet, 

i so kann die Scbiene beliebig Git 

den rechten oder línken Arm ver- 

wendet werden. 

Da die Schienen aus Blech 
neben ibrer Starké und Danerbaf- 
tigkeit dea Vorzug der Leichtigkeit und bequemen Tragbarkeit be- 
sitzen, BO sind ste fiir den Gebrauch im Kriege beaonders geeignet: 
man bat daher eine groäse Zabi von Vorachlägen nach dieser Rich- 
tung hin gemacht, um bei Schusaverletzungen einen sicbern Schienen' 
verband und bequemen Transport der Verwundeten zu ermSglIchen. 
Hermant hat zura Mitnehmon ina Feld dreigliedrige Schienen aua 
leicht zu biegendem Blech empfohlen, deren 2 Glieder 40 Zmr, lang, 
daa dritte 20 Zmr. lang iat, bei einer Gesamtbreite von 7 Zmr, und 
cinem Gewicbt von etwa 150 Gramm. Diese Schienen Bollen fUr 
die meiston Fiille ausrelchend sein. 

§. 58, Die Gelenkteile der Gelenkachienen braucben jedoch 
nicht notwendig den Gelenken des Kôrpera zu entsprechen; sie 
kOnnen an beliebiger Stelle der Schiane zu irgendwelchem Zweck 
angebracht sein und z. B, atatt quer zur Längsaxe des Gliedes, längB- 
verlaufend angebracht sein. Die Schienen nähern aich aladann in ihrem 
Bau wieder mehr den Martiní-GooĽb'achen Schienen, sind jedoch 
in der Regel nur aua 2 oder 3 durch gelenkartige Vorrichtungen ver- 
bundenen Scbtenenteilen zusamraengeselzt. Hicrher gehären die auf- 
klappbaren Schienen, dia zwei- und dreiklappigen Schienen von 
Fort, welche durch Leinwand statt durch Scbarniergelenke verbunden 
aind. Wir kommen bei den abnehmbaren Kontentivverbänden noch- 
mals auf dieae Art aufklappbarer Verbände zurilck, 

§. 5í). Sind zwei oder mehr Schienen oder Teile von solch^ 
durch Klammern oder Bugelapparate miteinander verbnndi 
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wie diea in Pig. 81 — 83 zu sehea iat, so nennt man die eo zu einem 
Ganzen vereÍDÍgie tíchíene eine unterbrocheDQ 8chiene, auch 
Klammer- oder Bilgelscliiene. Sie kann durch CreleDkelnscbal- 
tuQgen zugleich G-eleDkBchieae werden. Die uaterbrochene Schiene 
kommt mil Vorliebe dort in Auwendung, wo der Schicnenverband mil 
dem Wundverbande korabiniert werden muBS, uod wo beim Wund- 
verbandwechsel der Schíenenverband Hegen bleiben soli, am die Ruhe 
des verletzten Teilea oicht zu etoren; hierher gehoren im weaentlichen 
komplizierte KnochenbrUche und Gelenkverletzungen resp. - OperatioDCD. 

Abernethy benutzf* bei komplizicrten Knochetibriiclien Hligelsthieaen. lua 
(len Verbandwechuel eu erleichtem. Coulaou 118.5.5) lírachte eiuĽ Vomchtung íum 
Länger- und Ktlrzerniachen nn denselbeii aii. Die bekonnteBten heatigen Billgel' 
jchienen rttbren von Volkinann und Esniarch hur. 



Kap. XVI. 

Laden (Toroli, Lectali). 

§. (JO. Ad die Schienen schliessen sicb die Laden an; boMe, 
rinnenfôrmige Scbíenen (goutti&rea) kann luan geradezu Laden nennen; 
von ihnen bis zu den vollatäodig anagebildeten Itastenahnlichen Appa* 
raten, den eigentlichen Laden, gibt ea die raannigfaĽhsten Uebergänge, 
Auch ihrer Bestimmung nach haben die letzteren denaelben Zweck 
wie die Schienen; sie dienen dazu, verletzte, beaonders gebrochem- 
Kôrperteile bequem zu láger n und in beatimmter Stellung featzuhalten: 
mittels der Laden ingbexondere sucht man noch namentlicb auf der nacb 
giebigen Bettunterlage, Matratze u. dergl. eine teste, aichera Lagerung 
zu erzielen. Die bekannteste, lange Zeit am meisten gebrauchte Lade 
ÍBt die fUr Brfiche des Unterachenkels bestiiumte Petiťsche Beinlade, 
nach Heister auch die Heister'acbe genannt. In ibrer einfachen 
Form tst dieselbe ein scbmaler Kasten, von der Länge des Unteracheu- 
keia und von der Hehe des Fusses, oben und an der dem Oberscbenkel 
des Kranken zugekehrten Seite offen und so breit, dass man ein Bein 
bequem darln iagern, diirch Sandsäcke, Spreukiasen, Kranz fiir die 
Ferae, Binden und Gurte festlegen kann. Die Seitenwände und díe 
Fnaswand sind aua BeqiiemlichkeitarUcksíchten durch Scharniere mit 
dem Boden der Lade beweglich verbunden, herunlerklappbar und 
werden durch Klammem unter sicb befeatigt. Petit brachte unter 
der Lade ein Gestell von Holz mit troppenformiííen Auaschnitten an, 
wie diea Figúr 84 andoiitet, es díente zum Hoch- und Niederstelleu 
der Lade, zum lleben und Senkou deraelben nach einer Seite hiii etc. ; 
ferner fUgte er ein bewagliches Brett aU Buhelager ľUr den Ober- 
acbenkel hinzu, so daas der Boden dea ganzen Apparates eine doppelte, 
einen Btumpfen Winkel bildende Ebene wurde. An der Lade von 
Ffirster ist daa Fussbrett beweglich und herabktappbar, die gegen- 
iiberliegende, dem Oberscheakel entsprechende Wand hat nur einen 
halbkreiafOrmigen Ausachnitt, in weluhen der Oberschenkel hínein- 
passt; das Bein befeetigte Färster in der Lade, indem er dasaelbe mit 
ftand umgoaa. Der Sand diente dem Bein ala Unterlage. Petít, 
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Rau a. A. Hesaen das Bein in zwischen den Seitenvränden schlaff aua- 
geBpannten Gurten ruhen; die Seítenwände besasBen zum Befestigea 
dieser Gurte LOcher resp. eingeaohraubte Metallknôpfe , in ähnlicher 
WeÍBf, wie 63 am FuBäbrett cbenfalla zur Eefestigung von Esten- 
sioDs- resp. eiufachen Schniiren und Bindon angebracht war, An dem 
Fnsabrett der Laden alnd im Laufe der Zeit die verachiedensteo Aen- 




b«W«jllAltsDt 

demngen angebractt worden, um es beweglich zu machan, den Fuss 
za befestigen, Distraktion anziibringen n. s. w. Seít dem Aof- 
kommen der kapselfOrmigen Drahtriniien von Mayor-Bonnet, und 
der heutigon Kontentivverbände iat der Gebrauch der eigentlicben 
Laden mehr und mebr abgekommen ; jetzt wendet luan eie fast gar 
nicht mehr an. 

8- fil. Hippoknitefi WHnJte bcreits Lacien an, aowohl in Form hOUemer 
K&psetn. ah :iiich tnit Leinwandtilthern und Stľohoylindem in Forni der Stroh- 
laden {Loctuli. ToruH stramiiiei). Letiitero wurden dargeoUUt . indem man zwei 
Strohí) Ondel mit Schnttren zu cylinderlOrraigen Schienen zuBammtmband und in die 
paTiiJlellaiiťeiid(.-ii Enden von Leinwundtflchem einnafate; inan le^ doB za schíe- 
nende (jbed auf die Lcinwand und wickelte diese beidŕrHi?itB bo lange um die 
Strohcylinder auf, bia letztere da« Glied berUhrlen und nach Art vod Längsachienen 
befiajtÍKt«n. In die Strohcjlinder wurden manchniiil sor Verítílrkung Holírtabe ein- 

Eíbnndén. Bindet man Strobcylinder oder un ihrer Stelle Hobet&ba in bestinitnter 
ntfemiing vonetnander mittelii Bandschlin^cn Kusammen, ao eľhňlt luan die falecbe 
Strohlade (Lectulus stramineuB spurius). die íur Verstílrkiing der w ah r en Stroh- 
laden und anderer Schienen- resp. Kontentivverbändo Anwendung ändet. Patit 
bat ne Euerat angewendet. Weder die Strohladen noch die bOlzemen Lad^ 
Rmnen (auiX-íjvi^, CanaieH) dea Hippokrateti hattm ein PuBsbrett. Celsus erwUmt 
hingegcn bereita kostenartige Äpparate niit einer Wand um Punende , jedooh war 
dÍMw Fnaebratť imbeweglieh. Galen unteracheidet tichon Bchaif zwischen Canalis 
■md Capiula; der Canalis int nach íhtn innen hohl, aussen konvex, al80 eine 
HoUrinne ohne FuHBbrett; die Capauiu dagegen irt einer Kíste ähnlich. ňe 
irarde von den tíriechen fXiu^'iDxoiitiov genannt, ein Auedmck. der jedoch aacb fUr 
Bl^reiobe andere OerUto zur Etnrenkung der KnochenbrQcbe und Verrtmkungen 
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gebraucht wurde. Pard (1S50| verfertigte eine Lade aua Eisenblech, die drei- 
klappige H eister'Bcbe betiteht aus Kupferblecli, Späterhin hat mau Laden sue 
ľappdeckel, Leder, Diabt. Guttapercha und anderem Schienenmalťríal snmfMigt. 
v. firuna fílgte dem Oberá chenkelteil der Petiťachen Lade noch herablúappbare 
Seitenwände biozu; Baudene, Brune, Brjaol, v. Heine u. a. bracbten an 
deu Laden noch Eitensionsvorrichtungen an. Renz machte eine Lade best«bend 
aus eínem Sitebcett mit Äusachnitt zur Stuhlentleeniiig', an welcbea gich ' nach vom 
je eine Beinlade fQr jedea Bein anscblieast. Die Laden laufen nach deo Fdw- 
enden zu gesprei^t auíieinander; der Winkel, welchen nie miteinander bilden, ÍA 
beliebig je nach BedOrfnia ab&nderbar; die Seitenbrettor diesur .í^preizlade' kSnnen 
umgeklappt werden. Zweck der Lade iní, das untere Fragment bei Oberschenkel- 
brilchen íiamt dem Unterschenkel in die verlängerte Acbae des abdnzierton obeKD 
Fiagmentea zu bringen und gleichzeitig das geennde Bein in die ^leiche Ab- 
duktion zu aetzen wie das kranke. In neaegter Zeit (1862) hat Pialla eine 
eiuiä^ho billige Lade durch Kombisation von Holzatäbchen rerfertigt, welcha. nm 
eine hôlaeme Ächse drehbar, sich in wenig Minuten zu beliebiff Btellbaren Lagentngs- 
nnd Sttitaapparaten, besondcra fur die untere Extremität ordnen lasaen, M&n kann 
die UQlzer so steUen, daas ein Bock, eine Bank, eine Rinne oder Lade, ein Pla- 
num inclinatum, eine Vorríchtmig Kur Lagerung bei Aniputatiunen . Rcsektionen 
u. B. w. daraua eutateht. StUlpt tii»n die ,,^t3.bcheulade* um, ko crbält man eine 
Art Beifenbabre. 



Kap. XVII. 
Plaiiam inclinattim. 

§, 62. White war der erste, welcher dio doppeltgeneigte Ebene 
durch Bwei mit Schamiergelenken verbundeno Bretter heratellte, welche 
auf einem treppenfOrmig aoBgeschnittenen Bodenbrett in verschiedenen 
Winkeln zu einander stellbar waren. Dieaes sogenaante Planum íq- 
dinatum duplex (Fig. 8.'>) diente fUr Schenkelbrilche zur Lagerung 
bei balbgebogenen Gelenken und dadurch bowirkter MuflkeleDtspannaog. 



Fig. S5. 




Gleichzeitig Ubte es auf die Bruchstelle eine dietrahierende Wírkan^fl 
aua, indem der Uateracbenkel (Wade) eineraelta, das Korpergewicht i 
anderaeits die Bruchendeu auseinanderzog ; der filr den Oberschenkel 
beatimmte lail rnuas zum Zuatandekommen der Dlatraktion den Ober- 
Bchenkel selbat an Länge ilbertreflen. Die beiden schiefeti Ebeaen 
mUHaen eelbstveratäudlicb gut gepolatert aein. Man hat in der Folgi 
die Bchiefe Ebene !□ mannigfacher Weise abgeändert, durch Hinzufilp 



ler Folg^ 

1 



Lnilon. Planum inclÍDatum. Q^ 

von Fusabrettcben , durch Änfertigung breiter , fUr beide untere 
ĽxtremitätQn beatimmter achieťer Ebenen, durcb Änbringung einer 
waiteren scbiefen Ebene flir den Oberkôrper, so dasa man vollstäudige, 
auB drei und raehr in beliebigen Winkeln au einander atellbaren, 
achiefen Ebenen bestehende Krankenbetten erhielt, welcbe man »□ 
Stetle des Bettbodena in dic Bettstelle einsetzte und mtt der Matratze 
belegte. Durcb Anbringen einer daa ganze Geatell tragenden quer- 
liegenden Achse au der Verbindungsatelle der ňlr den OberkOrper uod 
Ôberachenkel beatimmten achiefen Ebene läast aicb ein derartiges 
Krankenbett in der Bettatella aufricbten, wudurcb es zum Eranken- 
fituhl wird. Ein solcbea TricUnum mobile iat neuerdinga von Staoelli 
angegeben, es eignet aicb beaonders zur Lagening bei SchenkelbaU- 
brilcben alter Leute. In dem MatralzenatUck und dem Brett fUr den 
Oberacbenke] iat ein Loch zur Stuhlentleerung angebracbt. 

§. 63. Bringt man an dem Planum inctinatum aeitlich reihen- 
weise HolzBtfibe an, wic díes Fig. 8ii wiedergíbt, ao nähert aicb der 
ganze Apparat wieder mehr der Lade, deren Boden daa Planum in- 
clinatum darstellt, während die Holzatäbe díe Seitenwände der Lade 
ersetzen. Roux, welcber 184ii einen solcben Apparat beacbrieben 



Fig, m. 




hat, nennt ibn Appareil polydactyle. Eamarch hat in äbnlícher 
Weiae aein Planum inclinatum vervollkonimnet, Es leuchtet aofort 
ein, daaa ein aolcber Apparat vor der kaatenfôrmigea Lade den Vor- 
teil bat, dasB man nach Herauanabme eíniger Holzatäbe aehr leicht 
zum verletzten Gliede hcrankommen kann, ohne ea im geringaten íd 
seiner Ruhelage zu atOrcn. 

§. i34. Ein Planum inclinatum duplex ftlr die Beine Ifiaat aicb 
in Ermangelung einea bfiizemen Planum inclinatum in der Weiae 
aua dem Stegmif heratellen, daaa man entaprechend den Kniegeleoken 
die Matratze durch Unteracbieben von RoUkiaaen u. dergl. erbôht; 
dabei iat jedoch vorauageaetzt, daaa die Matratze nicht zu feat gepol- 
stert und nicht zu diek iat, weil aie aonat keine winkelige Einbiegung 
geatatten wärde. Dobaon (Pig. 87) hat ein Holzgertlat angegeben, 
welcbes nach dem Unteracbieben unter die Matratze letztere in beliebiger 
Weiae zu beben und in ein Planum inclinatum zu verwandeln geatattet. 
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g. 65. Ein grosaer Teil der alten. in den Btlchern uber Verband- 
lehre besohriebenen Krankenbetten beruht auf dem Prinzip der scfaiefen I 
Ebene. Unter ihoen ist das von Tober ao eingerichtet, dass der fär I 
den Oberkiírper bestimmte Teil des Bettbodeas durch ein Schamier- 

Fig. 87. 



r^^ 



gelenk gegen den mittieren veratellbar iet, ao dasa er in der Ärt 
wie au den beutigen Operationstiachea boch und niedrig gestellt 
werden kann. Der Hranke beaorgt dies aelbat dnrch Zug an einem 
Stríck, der ttber eine an der Zimmerdecke befeatígte Rolle bioweg- 
Ifiuft und am Kopfteil des Bettbodens befestigt iat. Durch eine gleiche 
Vorrichtung an dem untern Drittel dea Bettbodena kann man je nach 
BedUrfnis au8 dem einfacbea Bett ein Bolcbes mit zweifacher, drei- 
und mehrfacber achiefer Ebene berrichten, durcb Drehen um eine 





Verhucung Ata Pan.bltflg(iDa DkiU Zulzer mlt Bagel 
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KiUliit 18-1 

Tom Bettgostell getragene Queracbae im MittelstUck den gaazen Äppa- 
rat aufnchten, gleichsam zum Stuhl umwandeln, wie bei dem erwähn- 
ten Triciiniim mobile von Stane 11i etc. Dieae Einricbtung fiodet 
aich in den verachiedensten Abarten an dou modernen Kranken- 
Bettes, -Sesaeln, Rubebetlen, Fahr-Betten und -Sesseln, manchen 
Erankentragen und Befôrderungamitteln vor. Fig. 88 gibt ein he- 
quemes Bettgeätell mit dreifach achiefer Ebene wieder, " 

Da díe meisten der erwäbnten Erankenbetten hento und hoffen 




licb fur immer verlassen eind, bo verweísen wír denjenigen, der Niiherea 
Uber sie erfahren will, auf die aDgefllhrten litterariacben Werke. 

§. 66. Äuch an Versuchen, den Ärm auf eiuem Plaoum incli- 
oatum zu lagem, bei WitikelBtällung des EIlenbogengeleDkg, ťeblt 
ea uicbt, man bat jedocb bier die Lageruog nicbt auf hälzernen Äp- 
paraten, aoDdern auf Kissen vorgenommen. Das bekaonteste , bierber 
gehärige Planum inclinatum íst das Triangel von Middeldorpf (aiehe 
daa folgende Kapitel). 



Kap. XVIII. 

Klssen. 

§. ti7. Behufs Lagerung und Befestigung kranker Korperteile auf 
den im voratehenden beacbriebenen Lagerungaapparaten, Scbienen oder 
BettuDterlagen, Matratzen etc, ferner aucb aU selDatändigea Lageranga- 
tnaterial an Stelle der vorigen, bedient man sicb in rielea Fällen ver- 
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Pig. 89. 



Fig. 90. 




lUpicatUDilar 

acbieden getormter, niit Kleie, Häckael, ľig 91 

Hirse, Bleiweiaapulver, Sand, (.rraa, See 

gras, JutQ, Rosabaar, Watte, Papier oder 

äbnlichen Substanzen, gefUlUer Kiasen, 

S&cke, Ringe u. s. w. aua gewahnlieher 

Sackleinwaud. In neuerer Zeit bat man 

aucb vielfach Kisaen und Säcke aua vul- 

kanisiertem Kautachuk angefertigt, welche 

zuiQ Zweck der Lagerung ala Auapolsta- 

rungamaterial fiir Scbienenverbfinde, Brucb- 

bandpelotten, Extensioua- und Kontraexteasíonascbläucbe mit Luft oder 

Waafler angefullt werden. Frilher hatte man äbnliche Kisaen aus 




mll ileUbiriita Bntt- 
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Kissen. E«ifenbaliren. 



Tierblasen in Gebrauch. Die RoBsbaare und das Seegraa eignen síclt^ 
beBonders zur Herrichtung von festen Polatern, denen man je nach 
Bedarť eine ganz beBtimmte, unveränderliche Fonn gibl. Deaanlt 
und Stroraeyer bedienten eich keiU'tSrmiger Kissen beim Verbandc 
fUr BeinbrUche; Middeldorpf atellte ein dreieckiges Rosahaarkisseo, 
daa aogen. Triangel, zur Lagerung des Ärmes bei Brilchen dea Hu 
meruB im oberen Drittel dar. Die lange Seite des KisBens (Basisy 
war bestimmt, länga der SeitenSäche des RumpfeB zu liegen, währeiDd 
die beiden anderen zur Lagerung dea Ober- und Unterarma dienten; J 
daB Ellenbogeugeleuk war im rechton oder etumpfen Winkel gebeug^l 
der Arm ruhte aomit auf einem Planum inclinatum duplex. 



''M 

li- 
. áio- I 



g. tiS. HippokrateB waiidt« bereits mit Luft ^eMlte Blasen als Kissen Bn. 
besonders bei der Eincenkung durch Maschinen. Bei den Alten war die Appli- 
kation von Kräutenj auf die äussBre Karperoberfläche zu bestimmten Heilzweoken 
vielfach in Gebntucb, sie geachab uiittels der KiUuterkisBen (Sacciili sivé Lectttl..j 
med., Pulvinima, fr. í^bets méd.). Nach den EQiperotellen, auf welcbe sie geleg* 
wurden, hatten eie verachiedene Namen : FileuB a. Sacculua cejihalicof, Cacnlloe ť 

Slckchen tnit Bleiweiaspulver darin kameň mit Vorliebe bei VerbHnden au d 

Beinen unter den Hochen ;iu liegen. um dort das Durcbtiegen eq verhQtca. 1 
Laarencet (ISdl'nnd 1852) emptiehlt zur Lagerung gebrocliener tilieder, die- 
ielben EwÍBcben geteilte. zweiklappige EisBen zu legen, welche man' erhält, wenn 
man den labalt schlaff gefullter (Spren-) Rissen durcb ZuBammennähen der gegen* 
flberlieŕenden Wande in der mittieren Partie voneinandej- trennt. Tierblasen mit 
Luft oaerWaaBer gefUllt gegen Durehliegen sind vielfach gebraucht; man Lat aie 
aucb mit Krenaot, Bleiwasser. Tanninläsung etc. aelbgt zu dem Zweck gefOllt, domit 
diese Substanneu durch die tierische Saut hindurcJi (!) einen ganetigen heilenden 
EinflusB auf die wimde SteUe ausQben Bollteu. Durch Legen in TanninlOsung wurden 
diese Blosen widetatandslähiger gegen ^uhiia gemacht. Mit dem Aufkommen der. 
vulkanÍBÍert«n Eautechuk- und OuttaperchoBtAne wurden die Tierblasen verdr&ngt 
(aiehe die betr. Kap.). Creason und Sanaon polrterten die Brnchbandpelotton 
mit kleinen Luft- reap. WasaerkisBen aus. De Baufort empfahl 1861) bei Schiejien- 
frakturverbBnden u. a. Luŕtkissec anzulegen und dann erat auižublaeen. Zotti 
wandte in tlhnlicher Weite kleine Luftkissen von Eautschuk gegen Blutungen (luu 
EShlenwnnden ) an, tamponierte die Tagina mittels derselben und fohrte aie sOKU 
in die weibliche Blaae, um aie dort aufzublasen und somit Tersteckte Blasenscheidaa- 
fiateln auaflndig zu machen. Eddowee (1876) legt bei dem Yerbande flir SchlOi 
beinbrflche ein LufUíiaBen in die AchselhShIe, welches erat nach Vollendung dea V 
bandes anfgeblaHen wird. 



Kap. XIX. 

Relfenbahren. 

§. 69. ReifeDbahreD sind aus Holz oder Metali oder aus einerl 
Verbindung beider hergestellte Lagerungsgeräte, welche dazu dienen, 
verletzte Kôrperteile vor dem Druck der Bettdecken zu bewabren, 
zugleich aber auch, um mittels Binden, Gurten, TUcbern u. dargl. 
die betreffenden KOrperteile nocb mehr in beatimmter Lage zu beťe- 
Btigen, zu suapendieren, Eiabeutel anzubringen u. a. w. Die eiofachate 
Form deraelben iat ein einfacher Reifeu von Bandeiaen mit (hälzernen) 
Endplatten, welcher bogenfôrmig quer Uber das ganze Bett hinilber- 
gespannt iat und zwiacben Bettgestell und Matratze befaatigt wird; er 
Sndet hauptaächlich Anwendung, wann die Brust oder der Unterleib 



Reifeubahren. Krankenlieber, 
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P'zn BchUtzen aínd. Statt des eiafachen Reifeas kann nifto deren 2 oder 
rere in kleinen Abständea diirch QuerleiBten von Holz, Eisen etc. 
miteinaoder in Verbindung bríngen, um ein grôsaerea, mehr Halt 
gewährendea Gestell zu erlialten; zu letzterem wird atatt dea Band- 
eUeiia meist Draht geDommea. Selbatverständlich richtet aich die Gräese 
dieser Reifenbabren nach dem Umfang dea Kärperteila, deo aie schUtzen 

Fig. 93. 




íollen: fUr die H and und den Vorderarm gibt ea ganz kleine, während 
die znin Schutz des Rumpfes beatimmten dii; Breite der Matratze baben. 
Die aaa Holz verfertigten Reifenbahren finden viel weniger Anweodong 
fiU die aus Baodeisen reap. Drabt, statt ihtÉt ferfertigt man lieber 
(meist fUr die untere E^tremität) Terachieden geformte HolzbOcke ein- 
fachater Form. 

§. 70, Fiir den Kriegabedarf ist ea zweckmäsBig , leicht aua- 
einaDdernehmbare und wieder zuBammenfUgbare, dabei leicht trana- 
portable Reifenbahren zu haben. Jackmann (1882) hat eine aolche, 
oeatehend aus zwoi parallelen LiingBatangen, in welche 4 Drahtbogen 
eingelaaaen werden kônnen, angegeben. 2 quere Holzatangen gehen 
an der Basis vorn und hinten durch die Längastangen bindurch und 
werden durch Bolzen fixiert; aie geben dem Apparat Halt, welcber 
noch vermehrt wird durch 2 Riemen mit Schnallen, die vorn nnd 
binten die Längsatangeii quer verbinden und die Bogenapannung be- 
liebíg erhOtien oder verringern. 
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Kap. XX. 
Krankenlieber. 



.71. Krankenheber dienen dazu, den Kranken oder einzelne 

aeiner Kärperteile von dem Lagor rait moglicbater Schonung aufzu- 

lieben, znm Zweck, das Bett oder die Verbände und Unterlagen zu 

^ ernenem, die Stuhlentleerung zu ermtíglichen, dem Kranken daa Esaen, 

K^Trínken und andere Yerrichtungen zu erleichtem. Soli der Kranke 

HjAtr längere Zeit ganz von aeiner Unterlage in die Hiibe gehoben 
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Kmukenlicbei 



werdeD, bo bedarf niaa in der Regel der Kurbelapparate (der Wbde 
oder des Flaachenzagea. In manchen Fällen geailgt ein breíter Btoeh 
gurt mit Schnalleu, an welchem die Kurbel oder der FlascheDzug mii- 
tels eínes Seiles dea Zug ausUbt, und bei bioreichender Kraft vennxg 
der Kranke selbet diese Arbeit zu vollziehen. In aoderen Filien 
genilgt ein aolcher Gurt nicbt, man bedarť rahmenartiger Gerflile 




1 



von der Grägse der Bettatelle, auf oder unter welchen Gurte in 
kleinen Entfernungen voneinander, meiat der Quere des Bettes ent- 
aprechend, angebracht sind; mitlels der Gurte wird der Kranke und 
Beine einzelnen Teile bequem gehoben, Hierhcr gehoren der Trag- 
apparat von PraĹ-l, der kliniache Rahmen von Mayor, die Kranken- 
heber von T ober, Gibson,Leydig, Speycr, Luke, Froriepu. A. 
Neuerdinga hat R. Volkmann einen äbnlicben Rahmon zum Heben 



Krankenhebei*. 



des Kranken von der Matratze angegebeu; dieser Rabmen wird 
mitlels Flaachenzuges, aondern durch 2 Wärter gehobeu, wobei bícIi die 
ao den Bcbmalen Seiten angebrachten berunterklappbaren FUsse von 
selbst aufrichten und den Apparat in der niitigen Hôhe balten. (Fig. 93.) 

§. 72. LeTBchin hat erat kllrzbch (1882) ein Krankenbett fiir 
Schwerverletzte mit einar Vorrichtung zur Extension bei ObersĽbenkel- 
brUcben angegeben, welches im Zeutralblatt fdr Chirurgie Nr. 47. 1882 
bescfariebea und abgebildet iat. In die bôlzerne Betttade aínd 2 Rabmeu 
eingelegt, ein oberer featatebender mit Defákatiousloch, und ein unterer 
heb- uud senkbarer, aufwelchem die Matratze rubt. WährendVolkmann'B 
Rahmen ein Heberahmen fUr den Kranken iat, konnte man deo Lev- 
schin'Boheu Apparat einen Matľatzenaenker uennen. Boim Senken 
des untcren Rahmens aamt Matratze bleibt der Kranke auf dem obereu 
Rahmen liegen, und unter ihm kann nunmelír die Neuberrichtuag des 
Lagers bewerkstelligt werden. Der Apparat gestattet ausserdem die 
Herricbtung eines Planum inclinatuin. 

Ein anderer nocb neuerer Apparat ist von Hase (1883) an- 
gegeben und in der illustrierten Monalscbrift der ärztlichen Polytechnik 
Heft (1, 1883 beachrieben und abgebildet. Er bestebt aua 2 Stabl- 
stangen mit gekreuzten Branchen, an dencn die Schulter- und Becken- 
gegend, und ťerner aua 3 Gurten, an denen der Kopf und die Beine 
geboben werden. Von allen 5 Teilen läuft je ein Seil nacb oben Uber 
je eine Rolle an einem Uber dem fiett aufziischlagendea Galgen. Eíue 
Karbel oder ein Flaacbenzug ziebt den Kranken von aeinem Láger in 
die Hähe. G. Back hat im Október 1883 eine transportierbare Ab- 
art diesea Hase'scben Kraukenbebeapparatea verofTcnllicbt. 

§, 73. Um nur cinzelne Kôrperteile des Kranken zu heben, ge- 
nUgeu fUr die Estremitäten die gewíihnlicben Apparate zur Suapenaion 
(aiebe diea Kapilel): den Oberkorper beben die Kranken meiat von 
selbst mit Zubilfenahme einea an der Zimmerdecke befestigten, bis 
nahé an don Liegenden herunterreichenden Heilea mit Querholz zum 
Greifen. Oaa Becken des Kranken wird am bequematen mittels 
eíner unter dasselbe geschobenen und zusammengefalteten Unterlage 
oder mittels einea breiten Ledergurtes gehoben, in welchem sicb zur 
Stuhlentteerung ein Loch befindet; das Heben aelbst gesubiebt durch die 
Hfiode zweier Wärter resp, durch Kurbel oder Flaschenzug, oder aucb 
durcb den Kranken selbst. Hierher gohärt aucb der Apparat, welcben 
Friedriob Wilhetra III. verfertigen liesa, ala er an einem Unteracbenkel- 
bruche litt. Er besteht aus einem HolzgerUst mit verstellbaren 
Querbalken, zwischen denen die zum Tragen des Kärpers beatimmten 
Gurte auagespannt sind. Durch Drehen an einer Kurbel, die an dem 
iiber dem Bett aufgeacblagenen GerUat befestigt ist, hebt sicb der 
Ivranke aelbst von aeinem Láger. 

Soli der Kranke von seinem Lagcr Uberhaupt nicht gehoben wer- 
den, ao muaa, um die Htublentleerung zu ermoglicben, in der Matratze 
uod dem Bettboden eine OefTnung angebracht werden, oder man ricbtet 
nach Bättcher die Matratze ao ein, dass ihr MittelatUck herausziehbar ist; 
in die LUcke wírd die BettsehUssel eingeacboben. 
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B. Verbandsysteme. 



Kap. I. 
Snspension. 

A. Snspension mit vorwiegend wagereehter Lagernng dea Buspendierten 
Gliedes. 

g. 74. Um einem erkranktec Gliede zu einem bestitnmten Heil- 
zweck eine erhôhte Lagerung zu geben, hat man sích voo jeher der 
verschiedenaten Apparale, Kaaten, Schíenen, Kissen u. dergl. bedient, 
(lie man untei- áem erkrankten Gliede auf dem Bettboden oder der 
Matratze anbrachte. Will mau jedoch das Glíed hoch lagern und zo- 
gleicb dem Kranken aua Bec|iiemlichkeit8ruckaichten eioe grossero Frei- 
beit der Bewegungen geHtatten, bo muss tnan aich der Bogen. Schweben 
bedienen. Ravaton (17(iU) kam auf deo Gedanken, den von ihm erfun- 
denen blecherneD Stiefel beim Unlerachenkelverbande an einem Riemea 
auŕzuhängen und gab dadurch Loflei- den Weg an, die erate wirk- 
liche Schwebe zu baiien; sie beateht aus einem ansgehoblten Brett, 
an desaen 4 Ecken Strieka befeatigt sind, welcbe tlber eine au der 
Dečke des Zimmera angebrachte Rolle laufen. Braun (1800), Prael 
(1802),Schmidt(1805),Fauat{1806),Sauter(1812),Gr&fe(1822'). 
Friz (1823), Koppenatädter (1823), DornblUth (1827), Mayor 
(1827) u. A. brachten die verBcbiedenateo Veränderungen au. Sauter 
ťUgtu ein leitorähnlicheB Fuaabrett binzu, in welchem zugleich eín 
Stiltzpunkt zu Extensionszwecken gegeben aein sollte, wKhrend 
Kontraextension am oberen Ende des gepolsterten Brettea durch 
stemmen an der Kuiekeble bewirkt wurde (Fig. 94), Mayor 
Munaret machten Schweben aua Drabt. Der erstere nannte den 
Apparat Appareil hyponarUiécique (vou -i-b und vip&Tjč (Schiene), 
alao UnterBcbienenverband). Forster und Faust nahmen einen 
Strumpŕ von Leinwand, noch Andere formbare Schienen aus Leder, 
Guttapercha, erbärtenden StoÉFen u. dergl. und brachten an ibnen 
mitteU Schniiren und Strickeu die Suapenaion an. Bei Lorinaer'a 
Schwebe ruht das Glied auf Bindenatreifen. Ob dabei dag eigentliche 
Schwebebrett, der Scbweberahmen, die Schwebeschiene aich unterlialfi 
oder oberbalb dea kranken Gliedea befindet, ist an aich gleíchgtlll 



ein 

ditj 





Sintcr'a Scliirebe, 



j §. 75. Die meisten SuBpensionaTorriclitungeii älterer Zeit kameň 
o den Beinen, und zwar vorzugsweise am UnterBcheDkel zur bequemen 
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SaspenBÍot 



Lagerung bei BeinbrUcIien und anderea Verletzungen ia Anwendatig: 
der auspendierte UnterBcbenkel hatte aaf seiner SuspenBionaBchiene 
eine vorwiegend wagrechte Lagerung. Zwar dehnte bereits Saater 
die Suspension aucb aiif die obere Extremitfit aus, jedoch acbien iie 
hier Dur in vereinzelten Fälleo zweckmäsaig, Únd weon Mayor 
die Hyponarthécie ľast f^r alle Korperteile, fllr den Oberscheckel, 
die Kniescheibeobľliche, den Vorder- nnd Oberarm, die Wirbelsäuie 
u. 8. w. in Wort und Bild vor Augen filbrte, bo bUeb aie doch in der 
Praxie lange Zeit faat allein auf den Unterachenkel beschränkt, aller- 
dings hier in der maaDigfaltigaten Form. Mit ihrer Hilfe gelang 
es uQter anderem, den Kranken voa der Notwendigkeit des Bettbutaos 
zu entbindeu (Fig. 95). 

Daas trotz der grossea Zahl bíerhergehôriger Apparate die Sas- 
penaicn in dor eraten Hälfte dieaes Jahrhunderta eich keíner allgemeínen 
Einfilhrung erfreute, lag zum Teil an der unbeholfenen Form der 
Suspension sa ch i en en, welche die Lagerung, Befestiguog und Beband- 
lung der auspendierten Glieder erachwerte, znm Teil an der ilber 
Gebilhr kiinatlicben Zuaammenaetzung der Apparate. 

§. 76. Diese Uebelstände wurden mit einem Schlage beseítigt 
durch die biichat eínfache, bequeme vordere (obere) SuspenBionaechiene 




von Smith in Baltimore (1867) (Fig. 96). Dieaelbe beateht 
2 in einem Abatand von einigeu Zentimetern parallel nebeneinandor- 
laufendea StUcken dicken Drahtea, wclche durch einige Qiierdräbto 
zuBammengehalten werdon. Man kanú díese Schieoe in beliebiger 
Länge und Breite je nach der Gräaae und Länge des Gliedes her- 
richten, kann aie in beliebiger Weiae biegen und dem Gliede anpaBsen, 
in zirkuläre Verbände jeder Art einfiígeu, und die Suapenaion je nach 



SospensioD. 
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Bedtlrfiiis anbringen. Seitdem hat man eine grosse Zahl vorderer 
SospeiiBionsschienen meist ftir die untere Extremität aDgefertigt. 



Fig. 97. 






Yenchleden gebogene Telegnphendr&hte za vorderen Sufpenslonsschlenen, besonders znr 

Suspensloii bei GelenkerluraDkangeD. 

Fig. 98. 





Bardeleben's Drabtsohwebe f&r die Beine (oaoh Eamaroli). 

Fig. 99. 




Volkmaim's hôlzerne Suspenslonsschlne fúr Besektlon des Ftiasgelenks. 

Znnächst šachte man den Telegraphendraht^ aus welchem jeder Arzt 
und Wärter ohne Kunsthilfe ochienen zurechtbiegen kann, zu ver- 



werteo and gab ihm fOr dva 'jedeBm&Ugen Zweck, ziaineatlioh ili S» 
pesBlonBschiene bei Gíelenkresektionen, die eDtspreoheiMle 




(Fig. 97). Ferner gab man der Smith'scben Scbiene eine grSnei 
Breite und liei< das Glied auf quer angebrachten Gurten mben (Fig. 9S 



Suspeuaii 
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4 stellte (lurcb Umwicklung der Paralleldrabtschienen mit Gipsbindeti 
m eine solide Schiene dar (Esmarch), formte die TOrdere Suapensions- 
schiene aus Holz (Fig. 99 und 100), Blech, ferner aus erhärtendem 
Materiál, Gíps, Gíps mit Leinwand, Hanf u. s. w. Erst Deuerdioga 
(1882J hat Ward Cousina eine neue vordere SuapeĽHionsachiene sehr 
einfftchen Baues angegebea (Fig. 101). 

§. 77. In neuerer Zeit wai* man jedoch aucb bestrebt, den 
SuspenaioDBvorrichtungen mit unterer Schiene eine mSglicbat ein- 
fache Form und zugleich eioe bequeme Handbabung zu geben. Das 
Brett, auf welcbem ehedem der Unterachenkel gelagert und suapeu- 
diert -wnrde, eraetzte man durch Rinnen, Scbleifen, Gurte und endlich 




diircb ein einfaches Tuch, welches man an einem Uber dem kranken 
Gliede angebracbten galgenartigen Greatell, einor Reiťenbahre, einem 
Holzbock u, dergl. befeatigte. Durch Hinzufllgung kleiner Rädchen 
oder Rollen (Salter) oder schlittentibnlicher VorrichtuDgen an den 
StUtzbalken dioser Geatelle verringerte man den Reibungaviderstand 
des SuBpenaionsapparatea daselbst und verschaffte dadarcb dem Kran- 
ken viel grSBBere Freiheit seioer Baweguneen. 

Adelmann ist íd neueater Zeit (1881) mit einer Verbeaaerung 
seiner alten Scbwebe bervorgetreten. Seín Äpparat bestebt aus ť 





80 Vertikále Elevation. 

Spannrahraen, der aus 2 WinkeUchieaen und 2 raaden Qamtikí 
hergestellt ist. Zwischen diesen schiebt sich ein Fussbrett tuf dm 
Träger. Ein vorderes und hinteres Qaerholz verbíndet die Sehieoa 
untereinander und vermittelt die Suspension and Distraktíon dei ■ 
einer Matte von Leinwand ruhenden Unterschenkels. Der aUgemeM 
EinfUhrung des Apparates dttrfte seine ktinstliche Zasammensetn^ 
aus zahlreichen einzelnen Stiicken sowie seine Schwerflllli^keit 
lieh seín. 

§. 78. Unter den entsprechenden Suspensionsger&ten 
Arme sind die bekanntesten diejenigen von E šmar c h (Fig. 103) ok 
von Volkmann (Fig. 104). Ihr Bau und ihre 
bedttrfen keiner genaueren Auseinandersetzung. 

§. 79. Dadurch; dass man den Befestigungspunkt (die RoUe) fôr 
die Suspensionsschnilre nicht unmittelbar oberhalb des Grliedes anbringt, 
sondern in der ,Richtung der Längsachse des Gliedes Uber dasseDie 
hinausschiebt, kann man mit der Suspension zugleich eine ExtensioB 
(Distraktion) verbinden^ indem die nunmehr schräg nach aafwärts Ter- 
laufenden Suspensionsschnilre einen Zug in der Längsrichtnng i» 
Gliedes austtben. Abgesehen von dieser Art der Distraktion hat vm 
jedoch auch diejenige mit GewichteU; elastischen ZUgen a. s. w. n- 
gleich mit der Suspension angewendet (siehe das folgende Kapitel). 

Auch mit den Ruheschienen und Kontentiwerbftnden ist & 
Suspension in der mannigfachsten Weise kombiniert worden (F*ig. 1021 

B. Vertikále Suspension (vertikále Elevation). 

§. 80. Während die Suspension eínzelner Kôrperteíle mit vor* 
wiegend wagerechter Lagerung derselben wesentlich zur Bequemlidi- 
keit fUr den Kranken und den Arzt beiträgt, indem sie jenem gri^ssere 
Freiheit der Bewegungen gestattet^ das Sitzen im Sessel erlaubt, diesem 
die Anlegung von Verbänden^ die Behandlung von Wonden an dea 
suspendierten Teile erleíchtert, bezweckt die vertikále SaBpension oder 
Elevation der Glíeder vorwíegend eine Beeinflussung der Zirkulationt' 
verhältnisse des senkrecht suspendierten Gliedes. Daher kam und kommt 
jene Suspensionsart hauptsächlich bei Verletzungen, komplízierten Kno- 
chenbrttchen, nach Gelenkresektionen^ Wunden und Geschwtlren während 
der Naehbehandlung, manchmal sehr lange Zeit hindurch in Anwendong: 
diese wird vor der AusfUhrung grôsserer Operationen zur £rseagung 
von Blutleere^ während und nach der Operatíon zur Blutstillung, Ver* 
meidung von Nachblutungen, zur Vorbeugung hochgradiger Schwel* 
lungen^ zur Verminderung bereits vorhandener Schwellungen der Weich- 
teile in Anwendung gebracht. Die Dauer ihrer Anwendung ist daher 
meist eine verhältnismässig kurze^ in vielen Fällen sogar eine so kone, 
dass es nicht der Muhe wert ist^ dieselbe durch Verbände zu bewerk* 
stelligen^ indem entweder der Kranke selbst, oder Wärter^ ABsistenten 
und der Arzt sie die nôtige Zeit hindurch mittels der Hände anaftilirt 
Das betreffende Glied wird einfach hochgehalten. Soli die senkrechte 
Suspension längere Zeit hindurch^ Stunden und Táge lang hintereinander 




Vertikiik* Elevation. 
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Anwendang treten, so tiimmt man Belbatverständlich zu Suapensíona- 
■bändeii aeine ZnÔucht. Letztere fuhrt man aua: 

1) Slit Hilfe von SuapenaionBsohienon, auf welchen man 

Kur senkrechten Suspengion bestimniten Glieder lagertiind an eíiiem 

dem Bett befindlichen Galgen, einer Rolle u. a, w. bBteBtdgt. 

— tlFig. 105 gibt eine aolche Schiene fllr die Arme wieder. Wollte man 

% dementsprechend die Beiite senkrecht suspendierea, bo brauchte man 

nor eine obere oder untero Scbwebeschiene anzubringen und das 

FuBsendc deraeibeD mit einer Scbnur nach obenhin zu befestigen. 

FiR. m. 




HUŕtgelenk iat atsdann beí wagerochter RUckenlage dea Kranken 

rechten Wínkel gebeugt, das Kniegelenk vollatandig gcBtreokt- 

nch oíne rechtwinkelige Scbiene, deren wagerechter Schenkel ím 

IQckea dee Kranken, deren senkrechter Scbenkel an der hintern Seite 

íea Beíuďs verlaufend dieBes befeatigte, wUrde ftlr die senkrecbte 

Sunpenaion der Beíne zweckdienlich aein. 

2) Mit Hilfe von Zugvorricht ungen, die an dem Gliede 
afltbat angebracht werden. Die einfacbaten Mittel zu dieaem Zweck 
wSren Gurte, ScbnUre, Rieineo mit Schnallen, welche man an der 
Hand oder dem Fuíb befeatigte und nunmebr das Glied in díe Hôhe 
zOge. Der bei der Distraktion zu beachreibende HeftpflaBterverband 
wUrde sich am beaten eignen, in dieser Weiae die Benkrechte Suapen- 
sion anazufUbren. 

S. 81. J. Liater bat nehoii im .lahre 1803 die Resektion liea Handgelenks 
in iler Wcise autgcfUtui; daeti er vorher die Hand und Jen Arai eine Zeitlang hoch 
hnltcn liess und luilglicbet ra»ch uín Petiťaches Tourniquet aniejtte. Die Operation 
verlief ftirt ohne einen Tropfen Blat. Später wthUe er rtatt des TourniqoetB ein 
«l!«tiw:h<!s Bmid. Nenbcr fl879) bcrichtet, diWB Esmarch bei Amputationen das 
Vi^ríahren der senkrecbtcn Eletntion mit neineni Vorfahren der Eraeugnng kttnstlicher 
Blulleere vereiniet. Bei und nach der LSeung des elaeliachen ScUaucbs wird 
dii- senkrwbte Kltívation des ÄmputatioiuiBtumpfeg Hehandhabt und alsdann zur 
dcHnitiveu Blutstillnng (jeschritten. Kôiiig (1879) lOant bei KniegelBnkreHektionen, 
wiilirend der Schlaneb nocli liegt. nachdenj die grOBseren GetiUse unterbunden iind, 
die Gxtremität senkrecht in dii; Bt>he baltea, n^t. drainiert und legt einen Druck- 
vprband in dieaer Hftltuntí an. Alsdann wird eine Blechrinne angelegt, der 
Knuike bei senkrecht erhobenem Gliede ins Bett gcbracht und die senkreohte 
Elevation noch einige Táge lang, selbst auch während des Verbandwechaeis am 
2. Táge gehandbabt. Annandalc (1879) mSchtc die Anwendung der Suspension 
als Ililfsroittel fBr chirurgiacbe Opemitionen, Verbinde nnd Demonstrattoneo luebr 

Ftľcbír. Vcrbmndlnbrc. ft 



vpraU^rememert wúaen, so unter anderem zuín Voneigen von Geacbvälsten, 
dán Lmteren oder seitlicbeD Teilen des Gliedes oder in der AchseUiOUt 
dabei soli die Suspenmon nicht dnrch die Hftndc der AAgisteoten . sondeni 
meohanÍBche Vomchtung™ erfolgen. Zur Erzielung von Blutleere sei das T»r 
fahren vortretTlicb, ja, bei eiugeklenunteii Bríichen nnd FremdkSrpem JD áva Luit 
wegen sei die Suipeniion in Form des ÄufMngens on den Fllasen manehma4 hilfteicti. 



Kap. II, 
Extension. (Distraktlon.) 






§. 82. Jeder Zug setzt einen Gegenzug voraus, wofern nicht dn 
K-ärper, au welchem gezogen wird, eine bestäudjge Ortaverändernng 
eingeheii boU. Betm Ziehen an Korperteileo (Extensio, xarársin;;) wird 
díeser Gegenzug (Contraextenaio , ivtitaací) bald durch daa Korper- 
gewicht, bald durch den Reibungswiderstíiud auf der Unterlage, baM 
durch unmittelbare Boíestigung, GewichtszUge, Kur b e lap para t e n. dergl. 
auBgefUhrt. Es handelt sích also steta um ein Auseinanderziehen, eine 
BistraktioD. 

Die Distraktion ist aeit den ältesten ZGtten ein wichtiges Heil- 
mittel gewesen; sie kam zum Einricbten der KnochenbrUche unô 
VerrenkuDgon täglich in AnwenduDg, diente zur AuBgleichuog von 
Verbiegnngen , aU Gegenzug bei Verkriimmungen u. dergl. Man 
Tvandte sie bald zeitHch , bald dauernd an und fíibrte eie mittels der 
Hände, mit Zuhilfenahrae von Tiichern, Bindeu, Stricken, Gnrten, 
Gewichten, manchmal unter Zuhilfenahme gewaltiger Apparate (Kurbeb, 
Schrauben, Walzen, Federkraft, Flaacbenzug) ans. So fange der Zng 
nur filr kurze Zeit vrirkeam seiu Bollte, reiuhte man vollkommeD 
damit aus, die Kä rpers teilen , an welchen die Zuggilrtel zu befestigeo 
waren, gut unterzupolatern. Andere verhielt es sich, wenn der Zug 
dauerod wírken sollto, indem aich dabei die feate EÍDachnUrnng, 
Druckeracheinungen, KreislaufaatoruDgen, unertrfigliche Schmerzeo der 
Kranken hindernd in den Weg stellten. Hier kam ea darauf ao. 
durch zweckmäasige Verhände längerwirkenden Zug moglich zu machen; 
e B b i Idete b i ch die permauente Distraktion z u einem Ver) 
ajstem aua. 



J 



§. 83. Die permanente Distraktion hat in der Regel den Zw 
dem Zug der Weichteile dea Kärpera, da wo diese durch ihren i 
währenden regelwidrigen Zug krankhafte Zustände herbeifilhren oder 
imterhalten, entgegen zu wirken. Da die Muakeln die mächtigsten 
zngauBilbenden Weichteile dea Kärpers aind, ao aoll die Distraktion 
in den meiaten Fällen dem Muskelzug entgegen wirken. Unter regel- 
mäaaigen Verhältniaaen leisten die Knocbeo den Muskeln diesen Wider- 
stand, den wir unter krankhaťteo Verhältnisaen kUnstlich durch die 
Distraktion erzougen: daher denn auch zunitchst Uberali da, wo das 
KnochenayBtera seinen Dienat versagt, bei Knochenbrtlchen, Gelenk- 
erkrankungen , Verbiegungen der Knochen, zu groaaer Weichheít der- 
selben, GeachwUlaten u. s, w. die Distraktion in Auallbung kc 
Weiterhin jedoch gaben krankhafte Muakel- und Nervenzualände, \ 



ng komnuH 
inde, welcfl^l 



^M Distiulctioii durch QewiohtA. 83 

^Hq zeitlichen oder daueroden Yerklirzungen , Kontraktnren der Mua- 
^Kflln nnd Sehnea, Wínkelstellung uud Verrenkungsformeii der Gelenke, 

^nhren, ein AnzeícheD daťilr ab. Endlich hat man die Folgezuatände 
^■■hlreicber Krankheiten der Úbrigen Weichteile, der Faszien, der 
^Baut, der Wimden und Narben u. a. w., welclie sich in regelwidrigen 
^WerkUrzungszuBtSndeD, Verwacliaungen und Verbiegungen Susaern, mit 
^Eilfe der Distraktion zu verhUten und zu heilea Torsucfat. 

^V §. 84. Um die Diatraktion an irgend einem KSrperteil auszu- 

Hnhren, bedient ntan aich 

■ I. des Zugea durch Gewichte, GewichtBteine, Sand- 

^ntcke, daB Kärpergewicht ; 

^H n. dee Zugea unter Zuhilfenabme von Schienen; 

^P m. des ZugeB durch elastische Vorrichtungen, Feder- 

^png, Kautachukzug (aiehe elaatiBcher Verband). 

^M I. Distraktion dnreli Oewlchte. 

^K §. 85. Das Gewicht des ESrpers oder seiner einzelnen 

^B«ile Ubt in vielen Fällen unwJltkLlrlich- einen heilenden EiofluBS aus. 

^Bei Oberarmbrilchea z. 6. wirkt das Gewicht des ganzen Vorder- 

^■ad Oberarma bis zur Bruchatelle hin deni Zug der Muakulatur ent- 

^■egen uod vermíndert dadurcb die Verscbíebung der Enocbenbruchenden 

^fi der Längsrichtung. Bei Brilcheu des Schlilsselbeines wird durch 

^■•gerechte Lageruug dea Kranken und Herabhängeulasseu des Armes 

^bm Bett binaus, eiae Distraktion an der Brucbstelle bewirkt; beim 

^Bebraucb von Erilcken wirkt daa Gewicht des Beines, welches 

BPto Boden nicht berilhrt, dehnend auf seine Gelenke (HUft-, Knie- 

^Bnd FuBBgelenk) und seine Weichteile ein. Man hat dieae Distraktion 

durch das Kärpcrgewiuht vielfach als Heilmittel bei Gelenkerkrankungen 

{Coxitis), Muskelverkilrzungen u. s. w. empfohlea und aogewendet, uud 

dadurcb unteratUtzt, dass man daa geaunde Bein durch Erhohung des 

Absatzes liínger machte und somit das kranke Bein beständig in der 

Luft schwebon liesa. Unsere Heilgymnaatik, das Turnen, die Selbst- 

auspensIoD am Kopf, beruht zum Tail auf eiuer Distraktion der 

Kärperteile durch ihr eigenes Gewicht, Es bedarf keiner weiteren 

Auarubrung, dass man das Gewicht irgend elues Eärperteilea durch 

Hinzufllgung einoa äuasern Gewichtes, durcb Anbringuug elastiacher 

Zugvorrichtungen u. s. w. uoch erhohen und die Distraktion ver- 

stärkea kann. 

§. 86. Mit Hilfe der kunatgerechten Distraktion ist man im' 
stande, die Richtung des Zuges nach Belieben zu bestimmen. 
Mit Bezug auf die Richtung und Lage dea zu dehnenden KOrperteili 
nnteracheidet man zwischen dem Zug entaprecbend der Länga 
achse dea Gliedea (Achsenzug) und demjenigen in schiefer Rich- 
tung (Winkelzug). 

Als Angrítfapunkt wählt man am bcsten eine Stello mSglichí 
nabe dem Punkt (Bruchatelle, Gelenk), an dem der Zug ausgellbt 
-werden soli. Will man daher z. B. am Eniegelenk einen dauernden 
Zug anbringen, so gescbiebt die ExtenBÍon am Unterschenkel, die 



■ Kontraextension 



Distrafction diirch Oewichte. 



Kontraextensioii womdglich am Oberschenkel ; bei einem ] 
Oberschenkela extendiert man womoglich oberfaalb des Kniegi 



§. 87. Die permanente 
Diatraktion kann an den mei- 
sten Kôľperteilen in Anwendnny , 
kommeD, bei weitetn am bäa- 
figsten pSegt man sio an den 
Beinen auezufUhren, nament- 
lich bei KnochenbrUchen dee 
OberschenkeU , Erkranknngen 
des Knie- und Hiiftgelenkeŕ. 
Ea aei daher geataltet, die 
Auafiihrung der dauerDden DÍb- 
traktion, wie sie in heutiger 
Zeit fast regelmäsBÍg geiibtwird, 
an einem biorber gebOrigen Boi- 
spiele, etwft einem Oberschen- 
kelbruch naber zu erläatem 
(Fig. 106). An die Innen- nnd 
AuaaenBoite des Unterscbenkeb 
und Oberachenkels bia zur Bnicb- 
Btelle hinauf lége man einea 
beim Erwacbaenen etwa band- 
breiten, langeo, um die Fusa- 
Boble berum ateigbUgelartig um- 
gebogenen Heftpflaateratreifen 
(Groaby's Heftplasteransa , im 
Anfang der 50 er Jahre ange- 
geben), befeatige denaelben am 
ganzen Unteracbenkel, von der 
Gegend iiber den Knijcheln aa 
bia an daa obere Ende mit ringRir- 
migen Heftpflaateratreifen, filge 
in die Heftpflasteranaa unterhalb 
der FusBsoble ein kleinea vier-. 
eckiges Brettcben von der Länj 
einer kleinen Hand eia 
bringe an letzterem die Uber 
eine Rolle am Fuaaende dea 
Bettes laufende ExtensionBschnar 
an, welĽhe man aweckmäaaiger- 
weiae durcb ein im Heftpflaater 
und in der Mitte dea BrettoheoB 
angebrachtes Loch hindurcb- 
ateckt and knotet. Den Gegen- 
zug kann man dem KBrpergo- 
wicbt tSberlaaaen dadurcb, daas 
man daa Fuaaende des Bettes 
ímittels zweier Blôcke hochsteUt> 
'oder mittela Beckengurt und 
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Tetle. Diimeatllí 



Distraktion durch Gewicht-e. 
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Daminríemeii, welchen man am Kopfende des Bettea befestigt oder durch 
ein Uber eine RoUe gehendea Gewicht beständig anzieht. Dícke Gummi- 
achläuche mit Watte und Guttapercha umhlUlt aind ebeníalls zum Ge- 
geDzug sehr zweckmässig, ja maa liat Bogar, um Druck zu vermeiden, 
derartige Kautschukschläuche mit Luft odor Wasaer geíUllt, um so 
ein weichea Polater herzuatellen. Daa Heftpflaater miisa, um starken 
Zug lange ertragen zu kônnen, aua aehr starkem Zeuge beatehen, 
am besten nimmt man die Heftpflasteranaa aua doppelt oder dreifach 
zuBammengeiegten Streifen. Daa Brettchen fllr die Zugachnur darf 
keioe acharfen Katiten babeii, die HeftpflaatermaBHe aelbst darf nicbt 
zu diek aufgetragen aeio, da in dieacm Falle bei atärkerem Zuge, 
durch die Kôrperwärme weich gemacht, daa Pflaster nachgibt. 




g doB BeLbunijfl^ider' 



Um daa Abgleiten dea Heftpäaatera moglicbst zu vermeiden, iat 
cs zweckinäBBÍg, Uber den ganzeo Heftpflasterverband noch einen 
Bindenverband anzubringen, und letzterer wirkt um bo beaaer, je 
länger er fest haftet, daber ein erhärtendor Verband hierzu am geeig- 
netaten iat; man kann approtierte Gazebinden, einen Papp-Gipa- 
verband u, dergl. anbringen. Da der Fuaa beim Liegen in eioem der- 
arťigen Verbande ateta eine Neigung bat mit der Spitze nach vorne 
UberzuBÍnken (Plantarfloxion), so nimmt man deoselben bei dieaen und 
ähnlichen ExtenBiouaverbänden mit in den Binden- oder Kontentiv- 
verband hinein und befeatigt ihn im reohten Winkel zum Untera eben kel, 
BO daBS die Fuaaapitze gerade nach oben aiebt. Will man mit dem 
Extensiona- den Kontentívverband vereinigen, ao muBS dieaer nacb 
oben um Huften und Becken herum, in der bei den Kootentivverbänden 
naber zu beachreibenden Weiae, angolegt werden. 

Um AuBwärtarollung dee Schenkols wäbrend der Extension zu 
verhUten, befeatigt man an obigem Kontentivverbande entaprechend 
der Ächilleaaebne ein Querbolz mittels einer Gipabinde und läsat ea 
»uf einem untergelegten Brette auf- und abgleiten. Um die Reibung 
dcB gebrochenen Gliedea auf der Unterlage zu verringern, bat man 
den obigen Extensionavorband in mannigfacher Weiae mit achUtten- 
artigen oder wagenähnlichen Vorricbtungen veraehen. So kann man 
die Reibung dadurch bedeutend berabaetzen, daaa man auf dem unter- 
gelegten Brett zwei dreikantige Holzleieten parallel in angemeaaener 
Éntfemung voneinander befeBtigt, auf welchen dann daa oben er- 
-wähnte runde oder dreikantige angegipate Querholz hin und ber 
gteitet. (Fig- 107 und 108.) Volkmann hat zu demaelben Zwack 
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Volkmann'acher Schlitten. Biedeľs^Schleifbrett. 



aein aclileifendes Puaabrett, bestehend in einer blecherneu Unterschenkel- 
rinne mit an- tind abschraabbarem, fllr beide Beine brauchbarem Foaa- 
brett angegebcD. (VoIkmann'Bcher Schlitten Fíg. 109.) Ein iinderw 
schlittenähnliclier Äpparat rílhrt von Riedel ber (Fig. 110). 



Fig. 109. 




^'«- ^"*- §. 88. Von dea mit Rädta 

versebenen hierher geborigen Äppa- 
raten iat der bekannteste der von 
Dumreicher. Das UDtergestelI 
desselben ruht auf der Bettstelle 
utíd Btellt eine, nacb dem FuBsende 
dea Bettea hin abacbUssige acbiefe 
Ebene dar. Der untenatebende 
Apparat {Fig. 111) iat eine Modifi- 
kationde8Dumreicher'Bchen,welcbe 
im weBentlicbeD darin beatebt, daea 
die bleoheroe, mit den Rädern ver- 
sebene Ruheflchíene fllr den Unter- 
scbenkel in mebrere Teile zerfUllt, 
um einzelne Teile dea Unterachenkela zu Ver b and- und aonatigen 
Zwecken fŕeilassen zu kOnnen, Teile desselben bSher am Oberacbenkel 
binauf ala StUtze anzubringen etc. Die abachiiaBÍge acbiefe Ebene, 
welcbe an dem Apparat von Diimreiuber durcb die Scbwere dea BeinM | 
nach den Fallgeaetzen die Extenaioo am Oberacbenkel vermehrt, i 
bierbe! und iat durch Gewichtaextenaion eraetzt. 




§. 89. Durch Aufhängen dea zu dehneoden Gliedea mitt 
emer Schwebe, Einhängen in Tiicher oder Gurte, die an der ReifeífJ 
babie oder einem galgenäbnlichen Gerílat Uber dem Bett befeatigt bú * 
wird der Reibungawideratand ebenfalta bedeutend gescbwäcbt, uud die i 
tension dadurcb wirkaamer gemacbt. Die Suapensionaachiene aelbst k 



', DuDureieher-Bruns' EiBenbahnappftrat. 

i. dabei in zweckmässiger Weise mit ZuMlfeaahme leicht formbaren 
ľ Materials (Guttapercha u. s. w.) dem Gliedo angepasst werden und 
f «ls StUtz- und Scfaienenverband wirken. 



* 




MoAUkUlcn de 



I 



Die Rolle, Uber welche die Ex- 
tensionsBchnur hinwegiäuťt, wird zweck- 
mässiger weise a n eíner Eisenstange 
angebracbt, welcbe zum Hocb- und Nie- 
drigatellsD und zur Befestigung an der 
BettBtelIe eingerichtet iet (Fig. 112). 
Indem dieselbe den ReibungBwiderBtand 
der Extenaionaachnur an der Bettstelle 
verringert, macbt sie die Distraktion 
virkaarner. 

Die voratehendbeBchriebeneExten- 
sionsvorrichtung (Fig, 106) pasát flir 
die meisten Fälle, wo am Oberschenkel 
dieExteoBion notig wird ; man bat dieselbe 
sogar auf die Fiille ausgedebnt, wo der 
Zag an häher gelegencn Punkten wirk- 
fl&maein soli, auf das KUftgeleuk, Bocken, 
die ganze WirbelsSule, nur muaa die 
Kontraextenaion jedesmal jenaeits (boher 
oben) angebracht sein. 

§. 90. Bei reizbarer Haut wird 
nicht aelten darcb das Heftpflaster Ekzém 
hervorgerufen. In aolchen Fälien wird 
Btatt desBelbeu mit Vorteil das Emplastrum 
eerusaae angeweodet; wird auch dies nicbt 
vertragen, so musa man zu BODstigen 
Materialien zur Befestigung des Zuges 
i (Binden, Gurten, Gamaschen) aeine ZuSucht nehmen; unter Umständen 
ďient ein gut gepolsterter Konte n ti vver bánd zum Anbringen der ZUge. 





§. 01. Wäbrend gewohnlich die GewichtBdiBtrakiioa des Ober 
Bchenkels bei vorwiegend wagerocbler Lagerung desselben znr Aas- 
fllhrung kommt, fehlt ea aucb nicbt au Verauchen, dieaelbe bd 
reohtwinkelig gebeugtem Hilftgelenk, aUo in aenkreuliter Eleratíon des 
BeineB anzuwenden, Nachdeto Bryant (1876) diese Art der Distraktion 
bei S eben kel br lieh en der Kinder Bchon allein aus ReinUchkeiteriick- 
flichten bewäbrt gefundenj baben ÍScbedo und Lentze (1880) aie eben- 
falla mit Erťolg bei Kindorn angewendet. Das Gewicht zur Exteneion 
wurde ao gewäblt, dana das Geaäas des Kindes durch ein ganz leichtea 
Heben mit der Hand zuín Schweben gebracht werden konnte. Lentze 
empfiehit den Heftpflasterverband mit eioem bis zur Hälfte des Unter- 
Bchenkels reichenden Gipaverband zu urngeben, ein Querbolz in den- 
selben einzugipaen und dies zwisuheu 2 ľaaren priamatischer, an deJD 
die Extenaionsrolle tragenden Geatell zu befoatigender, Holzer schlelfen 
zu laaBen, um eine Dislocatio ad peripberiam mit Sicherheit 
meiden. KUmmel, Mägling u. A. sahen ebenťalU gute Erfolge toq 
der aenkrechteu Diatraklion bei Oberachenkelbrllchen kleiner Kinder. 

Hierberzurechnen iat aucb dit von Moiaisovica (1842) ver-' 
äťFentlicbte.Bebandlung der Oberá eben kel br Uché durch dia von Uiin 
genannte Aquilibrialmethode, eine eigentUmhche Art der Vereinigung 
von Distraktion und Suspension. HÍÍft- und Kniegelcuk sind bei ihr 
im reehten Winkel gebeugt, der Untersohenkel ľuht in einera Tuch, 
von welchem eine Schnur nach oben Uber eine Rolle geht; ein Gewicht 
an derselben bewirkt die Exteuaion. Damit das Kniegelenk durch den 
Zug nicbt in Streckung iibergeťtlbrt werde, ist der Fusa durch nach 
abwärts gehende, an dem FuBsende dea Bettes beťestigte Ziige (Binden, 
TUcber, elasliacheScbliiuche u. dergl.) testgehalten. Die Kontraextenaion 
wird durch das Gewicbt des Riimpfes erreicht, welcben mau nocb aasser- 
dem beaondera an seiner Unterlage, der Bettstelle, festlagern kann. 
Fig. 113. 
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Distraktio 



1 Fuss, den Beinen und Ariueii. 



§. 92. WilI man die Distraktion dea Kniegelenkes ausfubren, 
80 darf man den in Fíg, 10(3 bia zum OberacheDkel hinautreichenden 
HeftpďasterextenBionsverbaud Dur biB zum Knie herauf fiihren. Im 
ubrigen ist der Verband derselbe. Die KontraextenBÍon wird aUdann 
in der Iíegel durch Hocbstellen dea Bettos an aeinem Fusaende, 
duľchdasKiirpergewicbt, oder durch gepoIstorteRieineo, Schläucheu. a.w. 
bewerkatoUigt, welcbe am Damm ihren Gegenhalt haben und nach 
dem Eopťeode dea Bettes hingchen. Natíirlich kann mau aie auch 
durch einen 2ten Heftpflaaterverband, den man oberlialb dea Knie- 
getenka am Oberschenkel anlegt und ■□ der Ricbtung nach aufwärta 
zíehen Ifiaat, aDbringea. Äuch daa Fuasgelenk kann in deraelben 
Weiae der Diatraktion untcrworfen werden, jedoch wurde hier dag 
Heftpflaster zu wenig Klebfläche haben und zu leicht abrutachen. Ja 
selbst au den Zehen, dem Mittelfuaa und der Fuaawurzel kommt, 
wenngleicb selten, die Diatraktion in Anwendung (Fig. 113). 

§. 93. Die Diatraktion mit Ge- Fig. 114. 

wichten an den Armén ist zwar im 

Altertum bekannt uod geiibt, jedoch 

kam aie viel seltener in Anwendung 

aU an den Beinen. Hippokratea 

unterstiltzte die Extenaion, welehe bei 

Oberarmbriichen durch daa Gewicht 

dea Armea von selbat zustande konimt, 

durch ein Gewicht, welches er am 

Kllenbogen, bei rechtwinkeliger Ben- 

^ng des Éllenbogengelenka anbrachte; 

die Kontraextenaion geacbah dnrcb ein 

Qnerholz in der Acbaelhäble, welchea 

daaelbat entweder an den Bruatkorb 

befeatigt war oder durch Zug mitlets 

Schnllren nach oben hin die Schulter 

in die Hähe zog. Auch debnten unsere 

Vorfahren den Oberarm und daa Schul- 

torgelenk, atatt mit einem Gewicht, 

dnrch Schnflre, Riemen oder Binden, 

welcho vom Ellenbogen abwärta zwi- 

schen den Beinen durchgingen und 

am Dani m ihren Gegenhalt hatten. 

Auf diese Weiae Hoas aich aogar bei 

wagerechter Bettlage dea [Cranken eine 

Diatraktion erzielen. Fig. 114 erläutert 

die Diatraktion am Oberarm mit Heft- 

pflasteranaa und Gewicht nach Ha- 

m i 1 1 o n, 

Will man bei Bettlage dea "kw^""'- "^^'-"^•'•^■> 

Kranken eine Gewichtadistraktion am Schultergelcnk oder Ober- 
arm machen, so muaa zunKchat filr eine zweckenlaprechende Unter- 

lage fllr den Arm gcaorgt werden, welcbe bei den Beinen durch die 
KJKatratze gegeben iat. Hierzu bedient man aich der Kiaaen oder 
^Kságena vorgeaebener Schienen, auf welchen der Arm ruht und welcbe 
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daher eigentliche Rulieschienen, keine Estensíons- oder Dútrak- 
tionBachíenen sind. Eine der zweckmässigsten hierher gehSrei 

Vorrichtungen iat die vou LoBsen (1882) (Fig. 115 a und b). 
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DiBtraktíon am Vorclerami, an Hand und Fingern. 

Am Ellenbogengelenk kônnte man die Distraktion bei ge- 
strecktem Vorderarm diirch Anbringung von Gewichten an dieBem 
bewerkstel]igeD. Da jedoch die raeiaten Erkrankungen dieses Gelenkea 
bei mehr oder weniger rechtwinkeliger Stellung deaaelbeo behandelt 
werden, bo miisate bei der Diatraktion auf diese Gelenkstellung Rllck- 
aicht genommen werden, etwa in der Art, dasB man, indem die Hand 
dtircb eine Mitella geatUtzt wird, dicht vor dem Ellenbogengelenk einen 
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baadbre tc H tpflas rstre te m de Vorderarm le^te und n nmehr 
den Z ig n der Langsr cht g des Oberarms w rken 1 esse In der 
That kommt en D strakt on dea Ellenbogengelenka faat nie vor. 
Dagegen kann man am Vorderarm and Handgelenk m ent- 
aprechender Weiae verfahren, wie an den Beinen (Fig. IH>), ja eelbst 
an der Mittelhand und den Fingern läast aich die Diatraktion mit 
Heftpflaateranaa und Gewichten leicht herstollen. 

§. 94. Um an der Wirbelsäule eine Fig. 117. 

GewíchtBdiatraktion anzubringen, kann man 

in der in Fig. lOG wiedergegebeneo Weiae 

verfahren, namentlicb tvenn die Diatraktion 

im weaentlichen auf den Halateil wirken 

aoll. AIb Angriffspunkt fUr die Äuetibung des 

Zuges dient in dieaem Fatle der Kopf, und 

zwar wählt man meist den Unterkiefer und daa 

Hinterbaupt ala StUtzpunkte (Fig. 106 u. 117). 

Mit Hilfe leiclitcr Klebverbände von Stärke, 

Kleister, Wasserglas, Gipa, oder mit Hilfe 

einea lederoen Gurtea (der G 1 i b s o n'schen 

Schwinge) u. dergl. lasaen aicb aolche Zug- 

Torrichtungen mit Leichtigkeit machen; ja „,._.„ .... 

aelbat ein n luch mit Lochausachnitt filr im comaupautet aor Diet»k- 

den Hala und einem Aiisachnitt fiir daa Ge- "'"'■ ^'"^' ^ľ"' J^^!""'"'""' 

aicht erfUltt voUkommeo dieaen Zweck. Man 

richtet ea in der Weiae vor, daaa mau es vom Rande heť nach der 
^_ Mitte zu einachneidct, dort angelangt ein StUck von ihm enteprechend 
^R etwa der Dicke dea Halaea auaachneidet, ea aladann um den Hala legt und 
^H den eraten Schnitt nach dem Rande dea Tuchea hin durch Nadeln oder 




92 Dietraktion (in der Wirbelsaule. 

Nafatsticho acbliesst. Mau polstert die Umrandung des Lochee akd.iu:. 
mit Watle oder Zunder, Bchliigt die 4 Zipfel liber deD Kopf nach ob<:c 
und bindct sie mit der ExtensioDsachnur zuBammen; Bchliessliuh sclmeifiet 
man vorne nocb eta StUck flir Naše, Muud nad Augea ana. Di? 
beí senkrechter Lage dea Kraokea Uber daa Kopfende dea Betie« 
hingehende Extensionaschmir mit Gewicht darau ílbt eínen dauem 
deo Zug nicht nur aa der HalBwirbeUäule aus, sondern auch sd den 
WeíchteileD dea Halaes, zusammengezogenen Muskeln, Sehnen and Fa;- 
zien, Wunden, Narben u. a. w. Auch hier kann der Gegenzug dnrch 
Dlstraktion nach Ľnten zu mit GewiuhteD oder durch das Kärper- 
gewicht wo notig durch Hochsteilen des Kopfendea des Bettes oder 
sonstigei] Lagerungsapparates bewirkt werden. 

Will man den Riicken- oder Lendenteíl der Wirbel*iiuie 
einer dauemden Distraktion unterwerfen, so kann die DiatraktioD 
am Kopf noch durch díe an den Schultera mittels Gurten, die diircli 
die AchselbíShle laufen, verstärkt werden. lo díeBen Fällen jedoch ist 
es oft zweckmäsBiger. das Korpergewicht zur Distraktion zu beuutzen, 
indem man ein Rollklasen nnter die Wirbelaiiule echiebt oder sie in 
eine Schwebe legt. Beobachtet der Kranke in einer aolchen Schwebe 
die Riiekenlage {Fig. 118), ao wirkt die Diatraktion vorwiegend anf 

Kig. 118. 




die Torderen Tei!e der Wirbelsaule, Wirbelkíjrper und die an dem 
vorderon Teil deraelben befindlichen Weichteile, Muskeln und Bänder 
ein; befindet er aich in der Schwebe in Seitenlage, so wird die Deh- 
uung wosenllich an der gegentlberliegenden Seite der Wirbelsaule statt- 
findeo; boi Rechtalage lindet die Distraktion linkerseits statt und um- 
gekehrL Hierauf beruht zum Teil der heilende EinSuss der Scliwebeu 
bei WirbelaJtuleuverbiegungen (^Krphose und Skolioae), wie er dorcj 
die Barwolľsche Schlinge und andere Vorrichtungen erzielt i ' 
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Diatraktion mittels Scbienen. 

§. 95. Bailäufig seí erwähnl, daas man die Diatraktion mit Ge- 
Irichteu sogar an der Naae zur Ausftthrung gebracht hat (v. Bruns), 
1 die eingesunkene Naše wieder zii heben. 

Auch beí AmputationsstUnipfen kommt sie in Anwenilung, wenn 
%eh die Weichteile zu aehr zurUckzíehen uod der Knochen vorragt. 

FabriciUB Hildanus legte in einem Falle von teUweiHer Ver- 
{ des oberen Augenlides mit dem Au^aplel einen Faden obarhalb derVer- 
j durch, befestigte ein Gewicht von 3,76 Gronim doran und liess ea 
, bia dio VerwachHung gelôst war. Sanaon (1829) berichl«t von einei 
I niuht vereinigtem Bnich dea Obewehenkels, den er durch blosse GewichtB- 
I heiltó. 
Statt der Heflpdaatäranaa hat in neueret Zeit Small Kxteimionageflechte. 
heud auB apirali^ geflochtenen C^lindem von Palmb^lUm empfohlen. Die- 
1 sind in verschiedener GrS&Be und Weite zu haben. euUprechend dem Utu- 
^s des Gliedes, an welches sie angelegt werden soLlen. Zieht man nie nach 
t der Pnkwarmer Ober das nftckte oder befcleidete Glied (Vorderarm, Unter- 
3nkel, Finger) und Ubt einen Zug an ihrem vorderen Ende aiu, ho yerengt sich 
,r Cylinder und achmiegt aich der Oberfläche des Gliedes enge an, bo dasít bei 
^tereín Ziehen der Zug sicb aut dna Glied ilbertrfigt. Erat beim Nachlaaeen deH 
9 wird das Geflecht wieder woiter und kann numuehr bequem abgenommen 
Zur BefeBtignnf; der Distruktionsscbnúre eind starké Metallringe an den 
liden des Geflechta eingefloohten. Nach Uamilton ist dieses Estensionsgeäecht 
Amerika schon seit mehr als 80 Jahren bekanut und gebraucht. Stein- 
■ empfiehit die Herrichtung des EitenBJonBgeflechtea aua apaniBcheni Bohr 
fl den scbwcr zu beschtiflťndcn Palmljlättem, 

_. 97, Die Menge des bei dem Distraktioasverbande anzuwen- 
inden Gewiehtea iat je nach dem einzelnen Falle sehr versehieden. 
^ähreod man z. B. bei Oberachenkelbrílchen kleiner Kinder nur 
Kilo anwendät, ist mau beí Erwachaenen bis zu 15 KÍÍo ge- 
kDgeo. Um daa anzuhängonde Gewicht bequem und roscb ver- 
ibren oder vermindern zu kônnen, hat Snowden vor einigen Jahren 
eibeDfOrmige, 1 Pfund achwere Gewichte angegeben mit Auaachnitt 
dem Umfang nach der Mitte hin, welche aich in eine an der 
IgBchnar befeatigte Tragatange ein- und auareiben lasaen, ohne daas 
I Diatraktion dabei unterbrochen wird. 



II, Sifltraktion mit Znlillfenahme t«d Schlenen. 

%. 98. Die Diatraktion mit Hilfe von 8ch i en en iat so alt, 
wie díejenige mit Gewichten. Hippokratea, der die Gewichtadis- 
traktioD an den Beinen ausgefllhrt hat, gab ftir gewôhnlich, wenigstenB 
bei Unterachenkťibrllehen, der Schienendiatraktion den Vorzug; er 
umgab das Bein oberbalb des Fusagelenka und UDterhalb des Knie- 
gelenka mit ringľdrmigeu Polatem, und spaunte zwiechen dieielben 
federndo Schienen von Holz ein, welche die PoUter von eiuander 
drängten und aomit zugieich den UnteRschenkel dehnten, Da daa 
BedUrfniB eíner permanenten Diatraktion aich. ťUr Erkrankungen 
der Arnie im Altertura wenig oder gar nicht geltend machte, so 
bezíehen sich faat alle nna llberlieferten Mitteilungen Uber Diatraktion 
auch mittels Schieuen auf die Beine. Híer waren beaoudera die so 
häufig mit Verkiirzung heilenden Briiche dca Oberscheiikela ein An- 
zeichen flir die Distraktion. ťetit und nach ihm Desault auchteu 
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dieae Verktirzung durch goregelte AnweodQng dauernder Scbienen- 
dístraktion zu verbuten oder wenigateoa zu baacliränkea. 

§. 99. Die Exten8Íona-(DUtraktion8)Bchiene stellt in ilirer eín- 
fftchBten Form eine Latte aus Holz oder einen Stab dar, au deasen 
beidoD Enden je eine Einkerbung oder ein Locb zum Befestigea Ats 
Extenaiona- und KontraextonaiODsachnUre aiigebracht ist. Die Fig. 119 
erläutert die Anwendung und Wirkung einer 
Schlenendietraktion fúr denOberarm. Daw 
man in ähniicher Weiae die B e i n e dnrck 
eine lange Ausaenachiene, welche nach obea 
uber daa Huftgelenk, nach onten iiber den 
Fiiaa hinauaragt, dehnen kann, ist einleucli- 
#i W"' JZ— ^ *®'^'^- Desault dehote die Brtiche des Obe^ 
IMiF'' IíJE^É achenkela durch eine solche lange Ausaen- 
'*rl' // 'Jfc^ acbiene, befeetigte letztere am Beckea nnd 
zog den Fu3ä mit gepolsterteo Gurten nnd 
RiomcD an daa untere Ende der Schiene faeran. 
__ Van Houte fUgte der obigeo Schiene am 

B»inbunie-. EitemioDMpiint fflr Puaaende ein Querbrett mit 2 LíSchem darin 
die HnmeniMchuiifrikturm. hinzu, gegen welchea eľ den FuB8 heranzog; 
Volpi fUgte der Aussenachiene eine innere 
hinzu, die hia an den Damm reichte, Hagedorn und Dzondi 
legten eine lange Schiene mit achräggeatelltem groaaem Querbretl 
(Fig. 7S) an die AuBaenaeite des geaunden Beinea, befeatigten diesea 
und zogen aladann daa kranke Bein gegen daa Fuaabrett heran 
u. 8. w, Dadurch daas man die ExtensionaScbieneD mit Kurbel- und 
Schraubenvorrichtungen versah und aie Bomit verlängerbar und ver- 
klirzbar machte, konnte man daa zu dehnende Glied von vornberein 
an der Schiene tefestigeo und dann erat die Diatraktion auafílhren, 
auch lieas aich der Zug beaser regulieren. Jedoch aind alle dieae 
alten ExtenaioDaachienenverbitnde ťtlr die Beine durch die Gewicha- 
ilistraktion verdrängt worden, obgleich man mit dem Aufkommen der 
HeftpflaBterextenaion beim Žug mit Gewíchten dieae auch bw der 
Schienendiatraktion verwertete. v. H ein e hat in nouerer Zeit die 
Schienendiatraktion bei Br U c h en dea Ober- und Unterachenkels in 
sinnreicher Weise mit dem Kontentivverbande inVerbindung gebracht 
in der aUB Fig, 120 und 121 ohne weiteres zu eraehenden Weiae. 
Tayior ermoglichte durch die Erfindung seiner ExtenaionBachioOf 
fllr Coxitia dem Kranken daa Umhergehen. Seine Schiene ist ■ ' ' 
lange AuBaenachiene, welche am Becken durch einen Beckengurt 
featigt ist; ein Dammgurt besorgt die Kontraextenaiou; die Schit 
ragt nach unten Uber den Fubb der kranken Seite hinaua und iat 
ihrem Ende mit einera rechtwinkehg geatellten Eisenbilgel veraehen; 
ein Heftpflaaterextenaionaverband zieht den Fubb und daa Bein gegen 
dieaen BUgel heran; der Kranke wird mit einem erhohten Stiefel- 
absatz filr daa gesuode Bein versohen imd kann aich beim Gehen auf 
die Schiene atiltzen, indem der EiaBDbdgel auf den Fusaboden gesetzt 
wird. Die Diatraktion bleíbt während des Gehena wirkaam, 
durch daa Gewicht dea kranken Beinea noch erhôht. Ein Haui 
diesea Apparates besteht darin, daaa er den Kranken von 
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wendigkeit daa Bett zu huten befreít. Dieseii letztereu Uebelatand 
hat T, Heine auch bei AmputatioDsstUmpfen beseitigt fllr die FäUe, 
wo bei zurtickgezogenen Flautlappen eine dauerode Dlstrnktion nStig 
Í8t. Anatatt dass der dauernde Zug durch Gewichte vermittelt wird, 
welche Uber eine Rolle gehen, legte er eioen GipBverband an, befe- 
Btigte einen StahlbUgel an demselben uad zog nun die Heftpdaater- 
streifeD und mit ihnen die zuruckgezogenen Hautlappeo gegen diesen 
BUgel an; der Eranke brauchte somit nlcht beständig im Bett zu 
liegen {Fig. 122), 



Fi)í. 120. 



Fig. 121. 





Longdale (Fig. 123) hat eine verl&ngerbare DiatraktiousschieDe 
r die obere Extremitíit (Oberarm) angegeben, deren obere KrUcke 
in der Aiibeelbohle die Kontraesteosion bewerkstelligt , wäbreud der 
Zugrerband an ihrem hakenfôrmigen, um daa EUenbogengelenk herum- 
gebogenen Eade zum Anbringen dea Zugverbandea bestimmt iat. 

LUcke wondet zur Diatraktion des Handgelenks seit JahreD die 
in Figúr 124 a und b abgebildete Schiene an. Ihr Oberarmteil hat 
eine rechtwinkelig aufgerichtete Metallplatte , welche aich gegen den 
Oberarm etemiut und daaelbst die Kontraextension bewirkt, wahrend 
die Extenaion durch daa acbleifende Handbrett, deaaen Einťilgung in 
die Hauptschiene aicb aus Figúr 124b ergibt, zuataode komint; die 
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Sebitneaáistnkkúim. 

Befeatigung der Hand auf áem Handbrett erfolgt durch einen Bíndeo- 
oder einen Elebverband. 

Fig. 123. 





§. 100. An der Wirbelsäule hat man in fruheren Zeiten die 
Scbienendistraktion in der mannígfscKsten Weise ausgefuhrt sowohl 
in wagerechter Lagerung des Kranken mit Hilfe meiat sehr entwickelter 
Streckvornchtungen , der Streckmaschienen , Slreckbetten u. s. w., a,U 
in aufrechter Haltuag des Kranken, d. h. auBaerhalb des Bettes. Was 
die ersteren Apparate anbetrifft, bo erinnern sie zum Teil an die 
Folterapparate des Mittelaltera ; man findet sie in filteren Werken uod 
Atlanten in groaser Anzahl boBchrieben und abgebildet, so in Hessel- 
bach's Handbuch der Verbandlehre (1845) etwa 12 Streckbettoa 
tí StreckstUhle ; sie sind durch die GewichtHdistraktion und 
tige SchieneDdÍBtraktton alle verdrfingt. 
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Bei der permanenteD Schienendistraktion der WirbeUäule, welcbe 
dem Ertmken das Umhergehen gestattet, kommt es íd erster Linie 
daranť an, die DlatraktiosBechiene in zweckentaprechender Weíae am 
Kbrper des Krauken zu befeatigen ; dies gescbali friiher durch Schnilr- 
leiber (Levacher), oder durch ringfijrmíge das Beckeii umiaasende und 
an dernaelben sich ttufatUtzende Bandagen, an deDen die Schienen fUr 
die Distraktion der WirbelBäule oder einzelner Teile derselben befeatigt 
waren. In neuerer Zeit pflegt man namentlich nach dem Vorgange 
von Sayre die DistraktioDsschieneQ an einem Kontentivyerbande 
(Gipsverband) anzubriageD, den man ontweder unabnehmbar oder ab- 
nehmbar macbt; belm abnebmbaren Verbande hat man den Gipa auch 
vielfacb durch WasBerglaa, plantischea Filz u. dergl, ersetzt. 

Um eine permanente Distraktion an dem u o t e r e n Teil der B r u e t - 
oder an der Lendenwirbelsäule auszuťiihren, kUnnte man nach 
Freer (188;i) in der Weiae verfahren, dasa man zwei feste ringftSrmige 
Verbände um den Leib legte, den einen in der Beckengegend (Bocken- 
gart), den andern boher i>ben am Brustkorbe, von da bia zur AchaelhOhle 
reichend; durub seitbcbe verlängerbare Extensionaachienen lieaaen sich 



Fig. 125. 



Fig. im. 





Fig. it- leos. 

diese swei Verbände voneinander drilcken, wobei eine Diatraktion 
der Wirbelaäule atattíande. Anch liesae aich ganz daaaelbe mit Hilfo 
des Gipsvorbandea und ExtenBionsBchiencben maeben, wio v. Heine 
ea fUr die Beine (Fig. 121) angegeben hat. 

Soli der Zug auť halier oben gelegene Teile der Brust- nnd 
femer anf die Halawirbelaäiile einwirken, ao ist es nOtig, den 
Kopf zu BtUtzen und an ihm die Distraktion anzubringen. Die von 
dem BeckenatUtzapparat, der die Eontraextenaion bewirkt, nach oben 
geheode ExtenaiansBchiene muea alsdann hoher hinaufreicben, um eíne 
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Krawatte, oder einen Kianhaiter mit ihr inVerbindung zu setzen, ja 
in neuester Zeit iet man wieder zu der von Levacher eingeňlhíten 
ExtensionsBcliwebeHchiene, der sogen. Minerva (Fig. 125) (jury-mast 
apparatus) zuriíckgekehrt , um die oberen Teile der WirbelsäuJe sa 
dehnen. Úie Befestigung der Kopfschwebe am Rumpf und am Becken, 
welche Levacher mit Hilfe einea Scbnilrleibchena ausflibrta, geschieht 
entweder durch einon Scbionenapparat (Fig- 12G) oder einen ringf5r- 
migen abnebmbaren oder nicbt abnehmbaren Kontentivverband ; die 
Distraktíonsscbiene kann in der Regel länger oder ktlrzer gemacbt 
werden, Den Zug des Kopfes nach der Sohwebeextensionsachiene hin 
vermittett ein einťacher ringftírmiger Ledergurt mit Riemen und Scbnallen 
(Fig. 12G), der vorn einen AuBschnitt zur Vermeidung des Drticks 
auf den Kehlkopf hat, oder raan wäblt einen Kinnhinterbatiptbalter, 
wie in Fig. 125, welcher das Kinn vorn umgreiťt, somit nicht anf 
den Kehlkopf drilckt und mit Riemen an seinem Hinterbauptteil derart 
verknilpft ist, dasa er fiir alle Fälle angepaast werden kann. 

§. 101. Indom wir uns votbehalten, auf die Dintraktion der Wirbelaäfflle 
nach dem Prinzip der Schienendistruktion bcúu Stkyro'schen Verbande in ailez 
Kurze zurQckzukomiueD, luIlBsen wir in betieff der zahlrcicben ncutMi AbänderuDT^n 
der hierhergehňrigen Apparate anf die Lehrbfloher der Orthopädie varweisen- Di'- 
Zahl der ältťren ExtenBionsschienen fUr die flbrigen Glieder des KQrperB, namenl- 
lich. ftlr die Estremitäten iiit ao groše und die einzelnen Abändeningen stellen im 
wesentUcben so häufig Wiederholungen bekanater Dinge dar, doss ee Uberflassi^ 
ÍBt, eine Beachreibung jedes einzelnen Schieneiiapparates und seiner Anwendung 
zn geben, zumal da die zahlreiehen Hand- und Lehrblleher, sowie die Atliintcn 
Uber Yerbaud- und Inatrumcntonlelire aie auaftlhrlich beachriebeu nnd abgebild^ 
enthalten. Wir ertauben una daber nnr Qber oinige Distraktioneschienen aUemcue.steT 
Zeit zu berichton und verweisen im Ubrigeu auf die Litteratur. 

Clendinen (1881) bat eine allgemeine SĽbieue fUr die Beine anget^ben. 
welche Bowuhl Extenaion als Kontraextension, als auch Suapenaion dereelhen m ge- 
ítreckter La^ geatattet, Sio besteht im wesentliolien aus 2 seitlichen, dureh 2 Bégá 
verbundenen langen Schienen, zwÍBchen denen acblaff K<»pannte Leiawandbänder 
ziun Trogen des Glíedes auggespannt sind. Daa obere Ende der ScUene ist mit 
WinkelBpangea und elaatischen BändĽm ans Beokcn bofestigt; am unteren befindet 
sich ein ateQbarea und verschiebbariM) Fusabrctt. Seitlich »n den Schienen ange- 
brachte Knfipfe dienen zur Befestigung der SuspenaionaBchnilre. — Bunco'n Ap- 
parat (1881) ittellt eine vcrlängorbare Ausaenachiene mit Becken- und Daniingurt 
an aeinem oberen Ende dar, deren unteres Ende bOgelartig um die Fussaohle 
bemmgeht und dort eine Kurbel trägt. Um die Achae dieser Kurbel werden die 
mit GamaBchen an den Unterschenkel befeatigten EjrtenaionBschnQre nmgewickelt 
und somit Distraktion erzeugt. — Zipp (1882) ilbt an ankylosierten Kniegelenken 
die Dtatraktion uuh, indem or an den Ober- und Unterschenkel je einen Gipaverband 
anlegt. so dasa nur die Eniegelenkgugend &ei bleibt; in die am Eniegelenk liegen- 
den Ränder der GipaTerbände sind Spangen eingegípst. zwiachen welchen Hetall- 
achienen mit gabelfôrniig«n Ende auagespannt werden. Die Schienen aind mittelí 
Schrauben Terlängerbar. xie drängen die GípaverblUide aus eínander und dehnen 
dH£ Knie^^elenk. - Wataon (1883) empfiehlt fUr Haftgelenkleiden , welche eine 
vollitftndúe Ruhigatellung mit Diatraktion dea Gelenkea erheischen, aeine Itah~ — 
Bchiene. Sie beateht aus einem einemen Hcchteck von der Länge und Breite 
UenBcben. deaaon Längggeiten verlängerbar sind; daa Recht«ck wird mit 
beepannt, ao dosa eine Art Matratze entateht; die GesäBagegend bleibt frei. . ___ 
und Slangen dienen zur Eefestigung der Schultem und dea kranken HOflgelenka 
und Obetschenkelfi. Am DiLtiiiii wird Kontraextension, Tom Vuna und UnterBCbenkel 
nach dem Fussendu des Rechtecka bin Eitfinaion bewirkt. — Englisch hat in 
neuester Zeit (1883) einen Eíťínaionsapparat íur Behandlung der KnochenhrQche 
der imt«ren Gliedmassen angegeben. Deraelbe besteht aua einem Taylor'schen 
Beckenmrt luid zwei seitlichen Schienen, iiwiachen denen als Unterlagschienen 
Blechachienen eingefOgt aind, und aua dem FusMtQck. Der Apparat iat vm-l&nger- 
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nnd T«Tktlrzbar imd kium aach B«tieben fUr da« recht« oder Uske Bein verven- 

det werden. — Gu*»enbauer (187-1) Terfertiate einen EitensionBappftrat fllr den 
Obetarm, welcher naob dem Prinzip des Tayíor'Bchen Apparates nli da,e EQII- 
gelenk angefertigt iat und die Behandlung des Erunken atiseerhaib de« Bettes 
gertattet. Der Appftmt boI! fllr hohe Oberannbrflcbe dienen . dQrfle sich jedocb 
aach fllr SchultergelenkenteOndmi^ empfehlea. — Tb. KoUiker (1882) hitt 
KU demselben Zweck eine Extensionsscbione angeceben , bestehend tme einem 
Vorderanu-, Oberarm- imd ScbiilterBtQck. Die beiaen enten siud durch einen 
Metallliilgel unbeweglich im iecbt«n Winkel miteinaader verbundeo; die betden 
letzten sind durch eine Gelenksobiene íerknilpfl, welche echarnierartige Bewegungen 
nach vorn und binten entuprecbend deiu Schultergeleni geatattet; ausserdem i»l. 
die Gelenkacbiene jedoch durcb eiae Kuliase und Sfhraube mit dem Oberarmstltck 
verschiebbar verbunden , so dass dn« OberarmstQck vom ScbulteratUck entfernt 
werden kann: auf dieae WeiBC wird Dietraktion bei Oberarmbrilchen emiSgliĽht. 
Die Scbiene gestattet natUrlich eine Behandiung dea Kranken auaBerhalh des Bettes 
und kann bei konijiliiierten BrUcben mit dem autiseptiscben Wundverbande vei^ 
eimgt werden; das (ílied iat in dem Schianenverbande leicht zu ttberwachen. 

§. 102. Ad die im Torhergeheaden beachríebene einfachste Form 
der Distraktion (den Achsenzug) achtiesst sich die andere, der in einem 
Winkel zur Läogenachae dea Gliedea gerichtete Zug (Winkelzug) an. 
Hier iat die Zuhilfenahme von Bchieneoartigen Apparaten die Ŕegel, 
im ilbrigen ergibt sich die Anwendung der Schienen sowohl ala dea 
Zuga and GegenzugB ohne weiterea aus den mechaniachen Geselzen, 
namentlich der Hebelwirkung. Bringt man z. B. bei einem Bäcker- 
bein die ExtenBioDHacbieae an der AuaaBnaeite an, bo tíndet die- 
selbe am zweckmSsBÍgsten ibre StUtzpunkte am groaaen RotlbilgBl und 
am äuHseren KnOchel, während sie mit ihrem MittelatUck dem an 
der Innenfíäche des Gliedea, namentlicb dem Eniegeleok, ange- 
bracbten Zuge, etwa einer elastiachen Binde, aelbat zur StUtze dient. 
Die Binde aucht durch beatiindigen Zug nach der Schiene hin dem 
Betne allmählich wieder eine gerade Richtung zu geben. Die Scbiene 
maaa an ihren StUtzpunkten gut gepolatert aein; um sie in ihrer Lage 
za erbatten, kann raan sie mittela einea leichten Kontentivverbandea 
befestigen, weicher das Kniegolenk und einen Teil dea Ober- und Unter- 
scheokela frei läaat. Die Stellen, wo die Binde licgt, mllaaen ebenfalla 

fnt gepolatert aein, am beaten mit dickeo Lagen von weichem Zunder, 
a der unausgesetzte Druck der Binde die Haut aowie die tiefer ge- 
legenen Teile aehr leicht ausaer Ernäbrung aetzt, zur hochgradigen 
Atrophie bringt oder Druckbrand erzeugt. Wollte man in demaelben 
Falle von Bitckerbein die Scbiene an der Innenaeite anbriugen, 
80 wSre aie am Oberacbenkel gut zu befestigen und der Fubs nebat 
UnterBchenkel durch ZUge dem untern Ende der Schiene allmählich 
naber zu briugen. 

Daaa man im Prinzip auch Íd djesen Fiillen die Extenaion mitteU 
GewícbtBzUgen, etwa mit einer an der Schiene angebracbton Holle, iiber 
welche die Scbuur mit den Gewichten hinweglfiuft, bewerkatelligen 
käoDte, verateht sich von selbst. 

Ganz nach denaolben Regeln läaat eicb die gewShnIiche Beuge- 
kontraktur doa Kniegelenks sowie der meiaten tibrigeo Extreraitäten- 
gelenke (Finger, Hand, Ellenbogen, Fubb) bebandeln. In vielen Fiillen 

Ľ"ontraktur im Kniegelcnk wird die Diatraktion am leicbteaten 
der Heťtpflaateranaa und Gewichten auagefuhrt; durcb Druck 
B Kniegelenk (Auflegen einea SandaackeB. elastiachen Zug nach 
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eÍDor nntergelegten Schiene), aodann darcb Anbringen von Rolleo in 
der Fcrsengegend, díe Bich anf einem untergelegteD Brett dreben, 
eodlicli dnrch ExtenaionsBchlitten, kann man die Diatraktion bedentend 
anterBtätzen. 

Bei falschen Ankylosen bat man es in der Hand, behnfa Wieder- 
berstelluag ergiebiger Bewegangen die Dístraktion bald an der Benge-, 
bald an der Streckaeite aiizubringeD, So bat LUcke fiír die Benge- 
koatraktaren im Ellenbogengelenk Armacbienen mit Kapseln von H«1- 
leder filr Ober- and Vorderarm, sowie mit Scbarniergelenk flir das 
Ellenbogengelenk angegeben, welcba durcb Anbringung von eUsti- 
scben ZUgeo zwtBcben den beiden Enden des an den kranken Am 
angebrachten Apparatea den Ärm in stärkere Bengang bringen; die 
Diatraktion findet dabei an der Streckaeite atatt, am Triceps, der 
Gelenkbapael u. a. w. ; der Vorderarm wirkt als Hebel. Zagleicb 
läsat sich jedocb auch eine híntere Stablacbiene an dem OberarmstUck 
dea Gerätes anacbrauben, um mittels elaatiscben Zuges den Vorder- 
arm nacb dem unteren Ende dieaer Scbiene hín zu zieben uad dadurch 
daa Ellenbogengelenk in Streckung UberzufUbren (aiehe daä Eapilel: 
Elastiacher Verband, Fig, 128). 

Der Winkelzug läsat sich mit dem Achaenzug in der mannigŕacb- 
aten Weise vereinigen, ziir Beeeitigung der Veracbiebung von Knocben- 
brucbatUcken, besondera bei Briicben des Unter- und Oberachenkela, 
bei Verkrilmmungen der Glieder iind dea Rumpfea, wie dies bei 
Klumpfuss, bei den aeítlichen Verbicgungen der Wirbelaäule und des 
Bruatkorbes täglich zur Auaŕilbrimg kommt. Daa Nähere gehärt ia 
daa Kapttel der Ortbopädle. 



Kap. III. 
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§. 103. Die Einfubrang vollkommen elaatischer Materialíen ali 
Verbandmittel zur Ausfilhrung von Verbandayatemen gehärt im wesent- 
licben der Neuzeit an und entwickelte eicb seit der massenweiaen Ein- 
fubr von Federbarz und der fabrikmäasigen Herstellung dauerbaften vu]- 
kaniaierten Kautacbuka. Zwar kam in alten Zeiten die Federapannung, 
die Spiralfederelaatik, der elastische Scbwamradruck bei Verbäoden 
(Zug- und Druckverbänden) in Anwendung, ihre bauptaSchliche Ver- 
wendung war aber diejenige zu Frotbeaen, kllnstlicben Gliedem, ortho- 
pädiacbcn Maachinen u. s. w. ; beutzutage iat die Verwendung der 
elastiacben Substanzen, beaondera des vulkanisierten Eautacbuks eÍBe 
viel allgemeinere und ao alltägticbe, daaa sie im Verbandgerät jedi 
Arztea und Krankenbauaea uuentbebrljch geworden aind. Als elastisi* 
Verbandayateme aind vorzilglich zu bezeichnen: 

1) Der elaatiache Dístraktiona verband. 

2) DerelaatiacheDruckverband. Ausaerdem kommt, wenn 
aucb nur in vereínzelten Fiillen, ein elastiacber Kontentivverband und 
elaatiacber 3 uspensiona verband oder Abarten und Vereinigungen dieser 
Syateme vor. Endlicb wäre noch der elaatiache Schniirverband 
fUbriing der blutigen imd unblutigen Nabt nnd zur eJaatíachen 
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Glactbolie Dútraktion. 

zu erwäbnen; jedoch verweÍBen wír wegen des Näberen hierllber auf 
Lieferung 19 dieses Werkee, 

I. ElnstlBcIie Distr&fctiou. 

§ 104. Da der grôsate Teil der Distraktionsverbfinde, wie aie 
im Torigen Kapitel gSBchildert siod, deo Zweck habeu, dea mebr oder 
■weniger vollkommen elastiachen Zugkräften uDseres M u ak e 1 systém a eine 

fleicWertige Kraft entgegen zu setzen ucd dadurcli abnorme Ver- 
QrzungeD, Verbicgungen und Entstellungen zu verbtlten und zu beilen, 
■o eracheint es natilHich, zuľ ]!>iätraktion ebeafalls elaBlische Kräfte zu 
Terwenden. In der Tbat wird ja der unausgeaetzte elaatische Zug jedeB 
Muskels durcb den elaatiBcbeu Zug Beiner ÄDtagonÍBten im Qleicb- 
gewicbt erhalten. Waa ist natllrlicher, ala in den Fällen, wo die An- 
tagouiaten verBagon, au ibre Stelle einea elastiachen Zug zu setzen, 
um das geattirte Gleichgewicht wieder herzuztellen, indem der nach 
Lähmung der Antagoniaten verkilrzte Muskel ciner dauerndea DtB- 
traktion unterworfen wird V Was iat ferner natilrlicher , ala bei der 
Anfertigung kilDatliťber Glieder ihre Beweguogen durch elaatische, den 
Mušketu entaprecbendc Kräfte zu vermittetn? Kein Wunder alao, dasa 
in tähmungaartígen Zualänden der Muskeln die clastiscbe Diati-aktiou bei 
der Anfertigung zahlreiuber orthopädíacher Apparate von Rigal, 
Duchenne deBoulogne.Auger und vielen anderen ala wichtiges 
Beilmíttel benutzt wurde. Auch wUrden die kUnetlicben Glieder und 
ProtbeseB ohne elaatische Zugvorricbtungen nío den Grád ihrer heu- 
tigen Vollkommebheit črlangt h&beil. 

Der eiaatiache Diatraktionaverband zerfállt wie der nicht elastische in 

A) die elastische Gewichtsdiatraktion. 

§. 1Ú5. Ea iat einleuchtend, daas man jeden Diatraktionaverband 
mit GewÍĽhten dadurch elastisch machen kaun, dasa man die Ex- 
tensionsachnur ganz oder teilweise aus elastischem Materiál beratellt. 
So kann man aie ohne weiterea durch einen Gummiachlauch ersetzeu 
und an ibm daa Gewicht hefeatlgen, oder man acbaltet ateltenweise in die 
ExtenBionsachnur Ringe, Scbläuche, Bänder u. a. w. von Gummi elaati- 
cum ein, nimmt atatt Gummi eine fedemde Drahtapirale, eine Feder 
Ton Stabl u. dergl. SolbatveratändUeb läsat aich daa elastiacbe Ma- 
teriál ftuch in die HeftpflaaterzUgo einfdgen oder man kann den Heťt- 
päaBterexteuBÍonBverband ohne weiterea durch einen Verband aus 
elastiachem Materiál eraetzen. Ollier (18G7) fiihrte z. B. an Fingern 
cod Zebeo die elastische Distraktion in der Weise aus, dasa er Kaut- 
Bchukdäumlinge Uber dieselben stillpte und an ihnen den Zug anbracbte; 
er sucbte auf dieae Weise die Vorkilrzung nach a ub perí o stal en Re- 
aektionen an der Mittelhand und dem Mittelfusa zu verbílten. Gariel, 
Galante u. a. brachten an Kaulscbukluftkisaen, welcbe die Rolle des 
Heftpflasters beim Extenaionaverbande vertraten, die Distraktion an 
(Oafante'B ZuggUrtel). Da gewähniich bei unaeren Diatraktions- 
verbäuden mit Gewichten an den Beinen die KontraextenBion mit 
^m E.úfe von gepolsterten Gummischläuchen, welcbe um den Damm und 
^Kvon da nach dem Kopfeude des Bettes geben, ausgefubrt wird, bo íat 
^■bierdurch acbon eine elastische Diatraktion gegeben. 




Elastische Scbienendistraktion. 
Die elastÍBcbe SchieDendistraktion. 
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10(5. Bei den jetzt tlblichen Distraktionaverbäoden 
Anvendung elastiacher ZUge allgemein gebräuchlicii, aowobl bei dem 
Achsenzug als bei dem Winkelzug. Ein Blick auf die Fig, 127 genUgt, 
um die Art der Anwendimg eiuer solchen elastischea Díatraktion am 
Handgelenk zu erkenDen. Dass man in äbnlicher Weiae eioe elastische 
Diatraktion der Finger, der Mittelband, des Vorderarmes und 
ferner unter Zuhilfenahme eDteprechender ExtenBionsBohienen anch 
eioe Bolche dea Ellenbogengelenka, Oberarmea and Schulter- 
gelenka auafilbren kann, líegt auf der Hand. Aber auch die elaatíscbe 
Diatraktion einzeluer Muskelgruppeo uod Weichteilpartien \&ast sicb 
nach den im vurigen Kapitel erläuterten, aus dea eínťachsten Gresetzen 
der Mechanik abzuleitenden Grundsätzen einer dauernden elastiscben 
Diatraktion unterwerfen. So iat beispielaweÍBe aua Fig. 1*28 zu ersebeii, 
daas das Ellenbogengelenk durcb den elastischen 2ug an der Gelenk- 
Bchiene gebeugt wird. Die Weichteile an der Streckaeite dea EUlen- 

Fig. 127. 
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bogena und Oberarmea (Triceps brachii, Faszie, Narben u, a. w.) werdeD ! 

dabei gedehnt. WUrde man den elastiacben Zug von dem Vorder- 
FJK. 1S8. armtell der Schiene nach dem Eade 

der im Oberarmteil nach unten 
vorragenden abnehoibaren St&hl- 
Bcbíene hin ziehen laseen, so (ande 
nunmehr die Diatraktion an der 
Beugeaeite dea Ellenbogengelenks 
und Oberarma (Biceps bracbií, 
Brachiatia ioternus, Arteria und 
Vena cubitalia und den Bämtlícheo 
WeichteilenJ statt. 

g. 107. An den Beinea 
iat die elastische Scbienendiatrak- 
tion in ganz aoaloger WeJae aus- 
fUhrbar, wie an den Armeu. Legt 
man die lange Deaaulťache 
ÄUBBenschiene an, ao iat man im Stande, das ganze Bein elastisch 
zu debnen, indem man das obero Ende der Scbiene durcb 
Oummischlauch , der am Damm die Kontraextension bewerkatellígt. 
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Elaatiache SchieneuJistraktion. 

beŕestigt, und nuo den Fubb in der bekanuten Weise nach dem tm- 
teren, den Fnsa Uberragenden Ende der Schiene binziebt. Eamarch 
empfiehlt aogar díese Art elaatischer Diatraktion ah besondera zweck- 
mäB&ig fllr die BefiJrderuiig der Verwundeten mit Oberschenkelbrltcben 
im Kriege. In ähnlicher Weise kann der elastiache Achsenzugan jedem 
einzolnen Teil der Beine auBgefUhrt weľden. Daasclbe gilt voa dem 
Wínkelzug, Fig. 129 gibt ein solches Beiapiel; es haadeU sich um 
die StreckuDg eines winkelig verbogenen Kniegelenka. Die Distrak- 
tionsscbiene ist an der vordern Seite des OberacbenkeU mittels GipB- 
verbandes befeatigt, der Unterschenkel ist durch einen gepolsterten 
Grtpsverband vor Druck geachiitzt. ElaBtische Binden zieben den 
Unterschenkel nach der Scbiene hin und bewirken an der Beugeseite 
des Kniegelenkes eioe Diatraktion sfiintlíther Weichteile. Die mit 
Pfeilen bezeichneten BindoDstreifen wirken der gleichzeitig beateben- 
den AiiBwärtsroUung des UnterBchenkcU entgegen und Uben durch 
ihre schräge Richtung eogar eine Diatraktion im Sinne des Achsen- 
zugea aus. Daaa man durch Anlegung einer Scbiene an die hintere 
Fläche des Beines und nunmehrigen elaatiachen Zug dea Knies nach 
dieaer Scbiene hin ebenlalla eine Diatraktion der WeichteDe an der 
Beugeseite dea Kniegelenkea bewerkatelligen kann, ist aelbstverständ- 
lich, Bei seitlichen Verbíegungen im Kniegelenk (Génu varum und 
valgum) kommt natilrlich die Distraktionsschiene íiir den elaatíscben 
Wínkelzug an die Innen- resp. AuasenBeite des Beines zu liegen. In 
Fig. 13U a und b geben wir einen Apparat zur Behandlung der Qner- 
brllcbe der Knieacheibe mit elastiseben Zugen wieder, welcher von 
Lltcke seit Jahren angewendet ist, um knOcherne Vereinigung zn er- 
zielen. Das Bcin wird auf der Scbiene so gelagert, dass die eiaenien 
Queratangen der Kuiegelenkgegeud entsprechen, die untere liegt unter- 
halb der Kniekehle dem Unterschenkel, die obcre oberhalb deraelben 
dem Oberschenkel an. lat eine grOsaere Menge FlUsaigkeit im Knie- 
gelenk, ao kann sie vorher durch Funktion vermindert werden. Ala- 
dann wird die elastiache Binde so angelegt, dass sie das obere Knochen- 
bnicbatilck gegen die untere Querstauge binziebt ; der vierkäpGge 
Streckmuäkel des Schenkels erieidet dabei eine Diatraktion, die Rich- 
tung der BindenzUgc ist die von vorn und oben uach hinten und uoten. 
In gleicher Weiae wird daa untere Knochenbruchstlick gegen die obere 
Queratange hingezogen. Indem dadnrch beide Bruchstilcke einander 
bis zur Berilhrung genähert werden, ricbten sie sich in der Regel an 
der Enochenbruchfläcbe in die Hähe, so dass sie einen nacb hinten 
offenen Winkel miteinander bilden; es werden desbalb noch einige 
kreisfärmige Gange mit der elastischeu Binde um das Xniegelenk 
uud die Knochenbruchatucke gemacht, um diese in einen flachen Winkel 
za einander zu stellen. J 

§. 108. Auch an der Wirbelsäulo kommt die elast iaoUM 
Schienendiatraktion zur Aualibung. Liifler (184fi) hat an dem Le- 
vacher'achen Apparat zur Dehnung der Halswirbelaäulc den elaatiscben 
Zug in der Weiae angebracht, dass er das Uber dem Kopf beSndlícbe 
Ende der Kopfacliwebeschiene mit einer Federapirale versah und an 
ihr den Kinnhinterbauptbalter befeatigte. Dadurch dass man die 
Schwebeachiene selbst aus elastisch federndem Stahl verfertigt oder 
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die Riemen des KinobiaterhaupthalterB mit elastiBchen KautacKukringeii 
u. dergl. versieht, erzíelt man daaaelbe. Atter auch an der RUcken- 
und LendenwirbelRänle liat man die elastisclie Diatraktion auagefUlirt. 
Erat neuerdingB (lS8li) hat Roberts einen hierbergehĎrigen Apparat 
angegeben. Er legt um deti Bruatkorb einen ringfärmigen Gipsver- 
bánd nnd Bchneidet ihn entaprechend der zu debneaden Stelle der 
Wirbelaäule in 2 Teile, einen unteren Lenden- uod einen oberen 
Brustteil. Durcb einzuffigende Klammorn, zwiachen denen Feder- 
apiralen eingespannt werden, erzielt man die Diatraktion, welche man 
je nach dem Kranklieiluznstand (Kyphose, Skoliose u. b. w.) mitten 
oder Beitlich anbringeu kann. 

I J. ElaBtUcher DrnckTerband. 

A) Temporärer Druckverband zur ErzeugungkllnBtliclier 

Blutieere. Methode von Esmarch. 

§. 109. Daa allgcmein bekannte Verfahren EBmarch's zur 
Herbejf&hrung einer kílnatlicben Blntleere bei Operationen ist ao 
einfacb, man raächte aagen so selbatvcratändlich, dasa man sich tiber 
die rerbältnismässig Hpäte Erfindung deaaelben, welche in den Anfang 




der 70Íger Jahre ťällt, wundern muss. Daa Verfahren bestebt darín, 
daas man das Glied, an welcbem operiert werden aoll oder an welcbem 
eine Blutung alatifindet, von seinem Anfang nach seinem Ende hin 
mit einer elasliachen Binde (Fig. 131) einwickelt und, jenBeits der 
erkrankten Stelle angelangt, einen elaetiacben Scblauch in einer oder 
mehreren Kreiatouren um daa Glied hernm fuhrt. Die elaatiacbe Binde 
treibt das Blut iind einen Toíl der GewebaflilBsigkeit aua dem Gliede 
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heraus, der etaatische Sclilauch verhiitet das WiedereiQBträmeo der 
Gewebasäfte nach Lijaung der Binde. Ueber die Technik das Anle- 
gens der elaatiachen Binde iat kaum ein Wort hinzuzufiigen. Finger 
und Zehen werden inagesamt, nicht einzeln eingewielcelt; die Binde 
wird nach Art der Dolabra currena angelegt. Die Featigkeit des 
Anlegena der Binde richtet aich nach dem einzelnen Fallo: je dicker 
daa G-hod, Je grGaser der Säfte- und Fettreichtum, um so etärker roou 
die Binde im allgemeinen angezogeo werden; z u feates Aozieben 
dereelbeD iat achädlicb, weil aladann nach Entťernuog der Binde und 
des Schlauchs eine hochgradige Eracblaffung der Wände sämtUcber 
Gefäsae bia herab zu den kleinaten beobachtet wird, die aich sog&r bi> 
zur vollständigen Paralyse ateigern kann, weil sich ťerner ein ungtln- 
atiger Ein6uas auf die Nervenstämrae geltend raacht, Zuatände, welche 
Kreialaufastärungen sogar bia zum Brande, ferner Lähmungea, Nerven- 
znfSlle u. dergl. im Gefolge baben konnen. Bei Zuatfinden, welche eine 
Btarke SchwelTung der Knochenhaut bedingen und ihren Zusammenhang 
mit der unterliegenden festen Knocheneubatanz lockern (chroniache 
EntzilnduDgen , Oateoporoae u. a. w.), kann durch ein zu featea Au- 
ziehen der elaatiachen Binde sogar eine vollständige Losreiaaung áex 
Knochenhaut vom Knochen bewirkt werden. Vielfache Uebung lehrt 
uns in dem Anziehen der Touren der elaatiachen Binde daa richtige 
Masa halten. Dasaelbe gilt von dem Aniegen des Schlauchs. Legt 
man ihn zu locker an, so atromt Blut in die blutleeren Teile nnd 
falls nicht der Schlauch aofort gelôst oder aber feater angezogen wird, 
entsteht durcb Einpumpeu arteriellen Blutes bei gleichzeitigera Zu- 
aammendrUcken der Blutadern uunmehr eine BlutilberfUllung durch 
Stauung. (jiegt der Schlauch z u feat, ao kann eine Schädigung der 
geachnllrten Weichteile, der Haut, iluskeln, GefUsae und Nerven diu 
Folge sein. FUr gewähnlich gentigen 2 — 3 kreiafSrmige Touren dea 
Schlauchea znr Umschnilmng. Die Enden des Scblauchea werden 
entweder wie bei der Aderlaaabinde untergeateckt oder geknotet oder 
endlich mit Haken, Kettchen u. dergl. bofeatigt. Foulia (Pig. 132) 
hat eine Schluaavorrichtung tur den elastiachen 8chlauch angegeben, 
deren Wirkung darauť berubt, daaa der Schlauch beira Anziehen 
dilnner wird nnd beim Nacblaasen des Zuges sich verdickt. 

Sobald der Schlauch angelegt ist, wird die elaatiache Binde ent- 
fernt, mau kann aladann an dem Gliede operieren, ohne dabei Blnt 
zu aehen. Nach beendigter Operation wird die Wunde deainfiziert, alle 
aíchtbaren GeťassOffnungen werden unterhunden, das Glied seokrecbt in 
die Hobe gehalten, die \ynnde mittela Schwämmen zusammengedríickt, 
und nun der Schlauch geloat. Letzterea aoll mäglichst raach gesubeben, 
damit Schlag- und Blutadern zu gleicher Zeit vora Druck heťreit wer- 
den. Nachdem aladann die Wunde bei hocbgebalteDem Gliede eine 
kurze Zeit zuaammengedrUckt worden iat, wird aie beaichtigt, etwaige 
Blutungen ge&tillt, genäht, drainiert, verbunden und der Rranke bei 
steta bocbgehallenem Gliede zu Bett gebracht. Nach kleineren Ope- 
rationen wird daa Glied nach einigen Stunden, nach grfisseren erst 
nach 1 — 2 Tagen wagerecht gelagert, Auch wird die Wunde bei 
Operationen, wo keine Nacbblutung zu bcfttrchten iat, vor Läaiuig 
des Schlauches genäht, drainiert, verbunden und nun erst der Schlaacb 
gelOst. 
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%. 1 1 0. Schon bald nacb den ersten VerOffeDtlichungen E s- 
march's tkber geina Methode änderte man an den Materialien Howohl 
wie aa der Technik. Während anfanga ein mit Gumini durchwebtes 
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liofizieren lasaeD; atatt des stark schnUrenďen Schlauchs 
Langeobeck eine breitere elastiache Binde vor. C'rippB 



ichlug 




Reid'E Behandluug der Pulsadergeschwillatí. 

das Verfahren zu vereinfachen , indem er die Binde ganz bei Seile 
lieBs und die Blutleere tuit Hilfe doa SchlauĽhea auafiíhrte (.Píg. 133). ^ 
WardCoU8ÍD8 verfertigte eine elastiache Aderpresse mit verše'"' 
barer ľelotte fúr den HauptschkgaderstaiDm (Fíg. 134). Auch 1 
bícIi dae urspríiugliche Verfahren mit Hilfe nur einer Gíummibinde b^ 
der WcÍBe vereinfacbeo, dass mau die einzelnen Bindentouren eicb bei 
der EÍDwickeIung vuq dem Ende des Gliedes ber nur um ein wenigea 
decken läaat. Ist maa jenseitB der OperationaBtelIe angelacgt, so acUIieMt 
man die EínschnUrung durcb einige Kreistoiiren, die sích vollständig 
deckon miiasen. Man ist nunmehr im Stande, die ToureD der Binde 
in deraelben Reiheufolge vom Gliedo abzuwickoln, wie man sie ange- 
legt bat, d. h. von dem Ende zu dem Anfang dea G-liedea bin, und 
zwar entfernt maa aie nur ao weit als Dätig. ^| 

Da zum Festbefteii dea Eudes der etaatiacbeD Binden iuiBei^| 
Heft- und Sicberheitanadeln mancbmal nicht atark genug aind, so ge^ 
ben wir in Fig. 135 und 13(j eine neuerdinga von Scbwabe ver- 
fertigte Klemme und Scbnalle filr dieaen Zweck wieder. 

In den letzten Jahren ist filr Fiille, bei welcben daa Eamarch'gche 
Verfabreo der kilnatliclien Blutleere unzweckmäaBig oder gef^hrlicb er- 
acheint (parencbjmatôae Nacbblutungen, Varicen, eiterige und jaucbige 
Prozesse, Lappengangrän u. a. w.), die Benkrechte Suapension (siehe 
dieae pag. 80 ff.) der Operatiou znr Erzeuguog der Blutleere voraus- 
geacbickt worden, auch bat man die beiden Verfahren ceuerdinf.'3 
vielfach vereint angewendet. 

§. 111. AU Uebelstäade des Esraarch'schen Verfahreas erwätmt v. Langen- 
beck (1873) die Eintreibung von Eiter und Jaucha ina Blut dnrcltdie 
elastiache Eiuwickelung bei eitrigen imd jauchigen Frozeasen ; auch beobaclitťt^ ŕr 
2 í^ile von Lähmung des Nervua medianus. Bradley (1874) Mit ehen&Uä die 
Gefahr dea EintreibenH von Eiter ina Blut íQr ziemlich groas und [tlrclit«t auch die 
Ueberffillung der GeÄsae. Weir (1874) beobacbtete eine Lahmung des Nem-.: 
medianus uach der elastiachen Einwickehing. Lidén, Sand, Smith n. :i 
beobachteten Brand <ler Amputationalappen infolge der elastischen Einwickelun^ 
Massori (1875) beriehtet Qber Lungenembolie nach elastischer Einwickelung dť.- 
Unterschenkek Datroit, Madamet, Schôniaker u. a. beobachteten Mach- 
blntungen. 

§. 112. Abgeaehen von Operationen au den Armén und Beinen, 
ist die Erzeugung kUnatlicher Blutleere auch an anderen Eôrperstellen, 
ao z. B. am Hodensack, den Brllsten, GeBcbwillBten der Schamlippen, 
gestielten Geachwílkten Uberbaupt, Entfornung dea Scbeidenteils dei 
Gebärmutter u, s. w. mit Erfolg angewendet worden. 

§. 113. Seit dem Jabre 1875 bat Eeid die elaatÍBcbe Eiiŕ 
wickelung der Glieder zur Heilung der Pulsadergeachwillste 
groBsem Erfolg ausgefllhrt. So legte er bei einer aolchen Geschwnlat 
iu der Kniekeble die elaatÍBcbe Binde von den Zeben herauf bis nm 
Oberschenkel in der Weiae an, daas auf der Geschwulst selbst die 
Binde keinen Druck bewirkte; aladann legte er am Oberschenkel den 
elastiscbeu Schlauch um und entfernte die Biede. Nacbdem der 
Schlaucb 50 Minuten gelegen hatte, mnaate er wegen Schmerzen an, 
der UmachnUrungBBtelle entfernt werdeu. Eb wurde nunmebr die " 
ader mit Unterbrechungen hsher eben am Oberachenkel durch 
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tderprease ziiaammengedrilckt. Der Fall heilte. In ähnlicher Weise 
irfuhren Wagstafťe (ISľU), Tyrrell (1877), Smith, Gould, 
'eight and viele andere, die meisten mit gutem Erí'olge. Duplay 
£81) rät die Binde aowobl als den Schlauch 1 — 2 ätuoden liegen zu 
uen und aledann 7.am Druck durch die Finger Uberziigebn. Die 
iliwulst selbst 8oU durch die Binde nicht gedrUckt werden. Gould 
82) will das Blut iiur aus dem jenseits der Geauhwulst gelegenen 
eil ďea Gliedca ftUBgetrieben wiaaen, die Pulsadergeacbwulst und die 
* Jirende Schlagader aolleo ihr Blut behalteo und aladann soli ober- 
ilb der Schlauch umgelegt werden. 

§. 114. AuaBerdem ist das Esmarch'sehe Verfahren vou E. Fischer (1880) 
; Verpflanzung von HauUtuckchen mit Erfolg angewendet. Harten (1880) 
íDtíte ee bei einem der Verstellung verdächtigen Kranken, um das Voihanden- 
I oder Nichtvorhandenaem eíoer Kontiaktur festzustellcn, 

B) Permanenter elaatiacher Druckverband. 

§. 115. ÄUBaer der Anwendung des elastiachen Druckverbandea 
' Erzeuguag klinatlicher Blutleere nach EBmarch'a Methode, welche 
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ich hochatena ilber eine oder einige Stunden 
I Druck erheiacht, und hei länger dauernder 
Anwendung eine getahrlicha Ernährungaatôrung einleitet, ist der ela- 
stÍBche Druckverband zur Erzeugung eines permanenten Druckes 
íd der mannigŕachaten Weise ala Heilmíttet verwertet worden, Natllr- 
lich darf in letzterem Falla der elaatische Druck auť die KOrperteile 
DDr in aolchem Gráde zur Ausubang kommen, daas dadurch der 
K.reia)auf in den zuaammengedrilckteQ Teilen oícbt auťgehoben wírd. 
Za diesem Zweck musa der elastiache Druck in der Regel auť ^e gros- 
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serc Fl&che verteilt sein, wie nian dies mittels breiter Kautschnkattli 
inPlatten- oder Bindentorm ereielt. Fig. 137 und 138 aind erläntenide 
Beiapiele. In Fig. 137 soli die elastÍBche Binde den Druck 
Bauchwand auf die Baucheingeweide, welcher aus irgend eineín Gninife 
(infolge von Schwaogerachaťt, Geachwillaten , WaaserBaclit . Zerreis- 
suogen der Bauchrauskeln u. a.) seinen Dienat veraagt, anterstlitieD. 
Die englische Kniekappe (Fig. 138) dient zur Ausubong dauenideii 
Druckes auf das Kuiegelenk bei FlflssigkeitsanBammlungeD, E^psel 
aohwGllungen u. a. w., aie gibt ausserdem bei BändererachlafŔing dem 
Gelunk eine groaaere Featigkeit durch ihre kontentive Wirkang. 

§. llti. Der alaatíache Druckverband ist in neuerer Zeit ein be- 
liebtea Heilmittel gegen gewiaae GelenkerkrankuDgen geworden. AW 
auch bei Schwellungen der Beine, chroniechen Beingeacbwllren ood 
GeBchwtilsten wírd er vielťach verwendet. 

Martin (1877) hat anť die Wichtigkeit der elaBtiacben Bindc 
fUr die Heiluog der Beingeschwiire hingewiesen. Die Binde wird tod 
den Zehen au nach aufvrärta bis Uber das BeingeachwUr hinaaa locker 
in Form der Dolabra currena angelegt, am besten morgens vor dem 
Aufstehon. Die Haut und daa GeschwUr konnen, falla Neignng za 
Ekzém und Heizungezuatändeu vorhanden iat, vorher mit Leinwand, 
FlaneU n. dgl, gesehUtzt werdan, in vielen Fälleu bedarf ea eines 
solcben Bcbutzea nicbt. Abenda wird die Binde abgenommen, in 
kaltem Waaaer gereinigt und zum Trocknen aufgebangen. Die ela- 
stische Binde verhUtet Schwellung des Unterachenkels während des 
Tages, eine faat regelmäaaige Begleiterscheinung chronÍBcher Bein- 
geschwiire, welcbe deren Vemarbung eraohwert; die Heilung erfolgt 
in Uberraachender Weiae. Dasa die olastiache Binde in dieaer Weiae 
angelegt, nicht nur bei BeingeBchwUren, aondern auch bei Varicen- 
bildung, Schwellungen, Geachwlilaten u, b. w. eine weit gUnatigere 
Wirkung aualibt ah die frilher beliebten Scbniiratrtimpfe, hat die Er- 
fahrung bewiesen. Aueb bei Schwellungen nnd EntzUndungen an- 
derer Korperteile, z. B. bei Hodenentzllndimg, Krampfader- und Waaser- 
bruch hat man die gewôhnlichen Druckverbände mit Heftpflaater u. a, 
durch elaBtiacben Druck (elaatiacbe Binden und SuapenBorien) mil 
Vorteil eraetzt. Maiaonneuve konnte sogar in einzelnen Fsllen ein- 
geklemmte Schenkol- und LeiatenbrUche durch elaatiache Bindeneio- 
wickelung wieder in die Bauchhohle zuriickbringen. 

§. 117. Weiterhin ist der elaatiache Druck in mannigfsclM 
Weise mit dem Wundverbande vereinigt worden. So dient dei 
aelbe als Blutatillungamittel in Fällen von parenebymatoaen Blattiii| 
namentlich nach AuBÍuhrung der EBmarch'Bchen Blutleere, aow 
propbylaktiacb als auch bei bereita vorhandener Blutung, Man kann a 
zn diesem Zweck elastiacher Kautachukbeutel bedienen, die auf i 
Wunde gebunden und aladann mit Waaaer oder Luft geftlllt werdfin, 
oder man greift zur elaatiachen Bindeneinwickehing, um entweder die 
Wunde fiSr sich oder aamt dem Wundverbande zusammenzudrQcken. 
Statt des Kautschuk bedient man sich auch dea elaatiachen Schwamm-^ 
druckea zur Blutatillung, Beachränkung der Wundabsonderung n. s. i 
indem nmn eiuen oder mehrere deainfizierte Schwäniine in dea Wnna 
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verhand bineinlegt und durch Bindentouren gegen die Wimde drUckt 
(siehe Wundverband). 

§. 118, Der elastieche Druck ist sogar zur Herstellung von 
KonteDtÍTverbänden benutzt worden, um Glieder und erkrankte 
Gelenke ruhig zu stellen. An denjenigen KorperBtellen , wo wegen 
der Atembewegungen eine vollständige Rubigetellung durch panzer- 
íbnnige Kontentiwerbände unmOgUch ist, kann der elaHtieche Verband 
oft mehr leisten als der Kont en t iv verband. Bei Rippenbrilcben ist 
raan durcli eine ringformige elastische Einwickelung imstande, die 
Knochenbruchenden deni Einfluss der Atembewegungen und der damit 
verbundenen achmerzhaften Zerrungen fast ganz zu entziehen. Fig. 13ÍI 
erläutert die Ruhigstellung des Schultergelenke mittela Gummibinden: 
deraelbe Verband konnte unter Hinzufllgung eines keilfôrmigen Acbscl- 
kíaseuB ala K on ten ti v verband bei SchlUaaelbeiobriichen dtenen. Der 
.Verband behält trotz der Atembewegungen aeine kontentive Wirkung 
besländig bei. Bei den eigent- 



Fiff. 139. 



lichen BrustkorbverbäDden aua er- 
bärtendem Materiál läaat sicb in 
vielen Fällen durcb Einfiigung 
elaatischer Bindenzilge daaaelbe 
Ziel erreichen. Aber anch an den 
Exlremitäten iat der elaatiache Ver- 
bandzurRubigatelIungderKnochen- 
brtiche nicht unversucbt geblieben. 
So bat man aclion vor Jahrzehnten 
die Unterechenkelbrliche bo be- 
handelt, datts man doppelwandige 
Kautscbukatrilmpfe liber daa Bein 
zog, aladann mit Luft prali auf- 
bliea und aomit die aneinander- 
geftlgten Knocbenbrucbenden in 
ihrer Lage erbielt. Durcb Hinzu- 
fllgung von Scbienen gab man dem 
V erb au d e die nStige Starrbeit. 

g. 110. Endlicb aind mit Hilfe 
elastiacher Fäden oder Scbläuehe EiihBiieUung doi sehnUerBsienici mitiíU 

elastiacheSchnilrverbände ouinmibindimiouren. 

zur Auafllhrung gekommen und 

zwar ala elastische Ligatur bei polypoaen GeachwUtaten, Maatdarm- 
fiateln u. a. w, und ferner ala elaatischer Nabtverband, zur AusfUhrnng 
Bowohl der unblutigen als der blutigen Nabt. Holthouae (1873) 
bericfatet aogar von seinem Vorscblage, die aiameaiacben Zwillinge durch 
die elaatiscbe Ligatur zu trennen, (Siehe die Litteratur und femer 
^^lieferung 19 dieaea Werkes.) 
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Kap. IV. 
Kontenti v verbände. 
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§. 120. Die KontentivverbäDde haben in der Regel deo Zwedt, 
eÍDzelne Glieder des Kôrpers oder Teile deraelben in beetiminteii 
StellungeQ zu ebander festz ustelie n. Sie bilden gewiBserraaasen em 
äusaerlicbes Skelett, wann das innere Skelett den Dienat vereagt. So- 
mit werden sie am bäutigaten angewendet bei KnouheDbrUcben, Paenď 
arthroBen etc. AIb Ruhverbände wirken BÍe wichtig mit bei der 
Bähandiung von Gelenkerkrankungen, die durch Rubigstellung der 
Gelenke geheilt werden sollen, ferner bei Operalionen, ResektiooeD 
an den Gelenken etc, aodaDn jedoch auch zur Labmlegung abDorroer 
MuakelwirkuQgen , Kontrakturen, Verbiegiingen des Skeletta u. dergl. 
AuBBer dem Zweck dor Festatellung wirken die KontentÍTverbände in 
vielen Fällen ala wirktiche Druckverbände. ^ 

Man teilt die Kontontivverbände ein in Schieoen- (Laden-) Ver- 
bände, erhärtende Verbände und Verbindungen díeser Hauptarteii. 

I. Ddr EontentEvTerliand mit Schienen. 

§. 121. Zu der Gruppe der Schienenverbände kann man die 
meisten Kontentiwerbände rechnen, welche seit den ältesten Zeiten bis 
zn Anfang dieaea Jahrbunderta (Larrey) tiblich waren. 

Der einfachate Schienenverband besteht darin, daaa man eine ffir 
das zu acbienende Glied paesende gepolsterte Schiene mittels Tilcbern, 




Fig. 140. 
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I iiiclie*. In dlBKE Form lít dls anhleii« fär <Ile 
_ _ ' iTi dJD AiiHCDiiolUt and rtigt bla dbír den Dunm. 

dl.' ',.■ ■ \A» zum gruuen RollhúgeL 

Stricken, Binden u. dgi. an demaelbeu befestigt, FUr die eínzelnen 
Pínger und Zehen genllgen meiat Brettchen, Fournierholzcben, Karten- 
stiickcben u. derg]., ťUr Hand, Vorderarm, Oberarm, fllr die Beine. 
den Kopf, die Wirbelaäule, kurz ftlr die meisten Glieder dea Kärpera 
wählt man Hcbienen, wie aie in dem Kapitel XV dea eraten Teilea 
bescbrieben und abgebildet sind, ErfiíUt eine Schiene ihren Zweck 
nicht, ao nimmt man deren zwei oder mehrere, fiir den Vorder- 
arm gentlgt meiat je eine fiir die Streck- und BeugeBeito, am Uuter- 
Bchenkel zwei aeitliche, am Oberarm und dem Oberachenkel kann man 
je nach den Umständen beliebig viele Schienen gebraucheu. Je nach 
Bedurfnis kann man die einzelnen Schienen noch durch Querscbieneo, 
NebenBchienen , Stahlbllgol u. a. w. untereinander verbinden, nm ein 
haltbarerea Geriiat zu achaffen. Daaa an den Schienen Locher, Haken, 
KnSpfe und audere Hilfsmittel zur Befeatigung angebracht werden 
(Fig. 140), iat frtiher auaeinandergeaetzt. 
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§. 122. Damit die Schiene nach der Anlegung des Schienen- 
kontentivverbandeB keinen Druck an dom Korperteil erzeuge, wird sie 
entweder ganz oder teílwetse mit eiaem weichea Materiál, Kíb 
Kompressen , Zunder, KautschukbaUons, Watte, FlaneU u. dergl. 
unterlegt; in tnanchen Fällen ist es notwendíg, das gacze Olied 
mit einem aolchen weichen Polater zu umgeben, elie man die 
Schiene anlegt. Auch hat man wohl Q-iirto, breite BindenstreífeD, 
TOcher zwischen die in nätiger Entfernuag voneinander befeatigten 
Schienen auagespannt, auf weichen das Glied gebettet und aisdann 
weiterhin befestigt wird. Ak Lagerunga- und Aiiapolatarungamaterial 
dienten und dienen ferner pulverformtge Substanzen wie Kleie, Sand, 
feine Asche u. a., mit weichen man die in laden- oder kaateDähulichen 
Apparaten gelagerten Glieder umgieaat. 

g. r23. Dieae in fritherer Zeit gebräuchlichen Schienenkontentiv- 
verbände waren zum Teil aehr kUnstlicb zusammengeaetzt, nament- 
lich solcbe, bei weichen ea sich darum handelte, einzelno Teile des zu 
achienendcn G-liedea frei zu laasen, um Wunden verbinden und andere 
heilkilnstleriacbe Verrichtnngon machen zu kfinnen. Der in Fig. 141 
abgebildete Schienen ver band von v. Bruns ist nooh lange nicht der 
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zuaammengeaetzteate dieser Art; dennoch wtirde man ÚA huilij schww 
zu einem aus ao vielen Stiicken bestebenden i ' - - — - 

Verbandc entscbliessen. Beispielabalber baben 
ťolgenden Figuren 142 und 143 zwei neuere ľ 
demaelben Zweck wiedergegeben , von denea dar dae (Rg- 142) 
ani Btwrem, nicht formbarem Schienenmaterial (Ilnli, Meisll o. s. v. :, 
der zweite (Fig. 143] aus beliebig fonnbarem Ibtand bntdit. Mk 
sieht, wie aith mit der Vervollkommnimg der TWiaA die Fa 
t^ereinfuchen und die Auaťiihrung des YerbuidMi 
Dasa man solchc Bcblenenvcrbände Íd ninnii^fÉifc^i TT ii 




penaions- und Diatraktionaverbänden ve 
ťach erwäliQt. 

Fig. 142. 



KonU'iitivverbftnd mittels Scbieneii. 

gt, Ut bereíts frQlier mehr- 
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§. 124. In Fig. 144 a und b gobeii wir einen noch heute sehr 
beliebten Schienonvcrband von Dupuytren filr den in der Gegend 
de8 Fussgelenkfl stattgehabten Wadenbeinbrucb vrieder, welcber Dameot- 
lich als proviaoriBcher Kuiiteiitivverbaod bia zum Anlegea des erhär- 
teoden {Gipa-) Verbandea, ferner aucb zum Transport äea Kranken 
zweckmäBäig iat. Der Verband beatebt aus 2 Teilen: 

a) Beťestigung der langcn innern Scbiene mit dickcm Unter- 
polater diircb kreisfOrmige Biodentouren an den UnterBcbenkel. 

b) Befeatigung dea Fusaes an das untere Eude der Schiene bei 
Btarker Einwärtadrebung des Fuases. 

Durch letztere wird aowohl die Beitlicbe Verachiebiing dea Fusses 
nacb auasen (Subluxation) beaeitigt, ala aucb eine Aapaasung d«r 
Knocbenbrucbenden aneinander erzielt; die EinwärtsdľL'buag dea Fusaea 
bedingt eine Distraklion (Winkelzug) an dem uutern Bruchstiick, äub- 
gleicbung der Längaverachiebung und der Winkelstellung der Bruch- 
stUcke zu einandcr. 



Kontuativverband iiiitteis Sohienen. 
Fig. 144 a. Fig. 144 h. 
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§. 125. Eine genauere Scfailderung eines oder mehrerer Sehienen- 
konteQtivverbände filr jodea einzelne Glied oder gar ťUr jede Krank- 
heit, welche deo Kontentivverband erheischt, zu gebeu, iat hier nicht 
der Ort; die Form und AusfUhrung vieler derselben ergibt sich aua 
der Form der Schienen (siahe Kapttel XV) und des Gliedes, an wel- 
chem diese angelogt werden. Äuch ist durch die Einfllhruiig der er- 
härtenden Verbände die AuafUhrung voa SehieneukonteatiwerbändeD 
ana nicht formbarem Materiál immer aeltener gewordea. 

9. 126. Die SchienenkontťiitiTverbUnde der Alten blieben in der Regel nur 
wenige Táge liegen unii miinslťn dann emeuert werden. Ihre sohieehte Haltbarlíeit. 
Bodann die flir nOtig erachťite haufige Beaichtigung und Ueberwachung des ge- 
schienten Gliedes bedingteo diesen Brauch. Obgleich die Schienen sonohl ala die 
Binden und TOcher, ala endlich daa zu scbiencnde Bein stetu noch mit klebenden 
PBostent, den sogen. Bn]ch|iflaBt«m. bestrichL-n wurden und dadurcb feater x\x- 
ganunenhielten , bo war ein aolcher Verband doch weit entfemt, seine weaentliche 
Eigentilmlichkeit als Schienenverband zu Terlieren, er entaprach keineawega unaeren 
heutigen Verbänden aus erbärtendem Materiál. Hippokratoa nennt die in der 
eraten Zeit nach der Verletzung (Bnich| anzulegenden Verbände vorllluHge; errt 
spät«r (nach Abnahine der Schwellung u. a. w.) wurde der deBnitiTe Verband an- 
gelegt iinter Zuhilfenahrae der Oblichen Schienen. Sein Schienenverband zeríÄUt 
in twei Teile, nämlich: 

IJ Den Onterachienenverbiuid (Hypodesmidea): er beateht darin. daae doa 
gt-brochene Glied voa der Bruchatelle aua nach auf- und abwarta eingewÍGkelt 
wird, um den Säftezufluaa za beschiílnken. DarQber komist eine von dem Ende dee 
Gliede« (Fin^^em, Zehen) nach seinem Anfang hin aozulegende Binde ala Unterlage 
fQr die Schienen, deren Tilr Verbände an den Beinen meiat eine hintere imd zvei 
seitliche vorwendet werden. Vor ihrer Anlegun^ werden alle Vertieflingen und 
VomprOnge am Gliede durth Polsterung auígeglichen. Die Schienen werden ío- 
danu durch den Oberverband (Epidesnudea) befestigt; letzterer beateht darin, dasa 
eine Binde von dem Anfang iXes Gliedes nach aeinem Ende, Ober dieae eine iweite 
Ton dem Ende nach dem Anfang hin gewickelt wird ; die eine boU von rechts 
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nach lihfcs, die aadere von linku nach rechU gewickelt sein. AUe 3—4 Toge fcnd 
Verbanilwecliael etatt. Die beim Vorbande verwendeten Bnichpfla«ter, dewn es 
eine grosse Menge gab und die neben harzigen klebrigen Stoffen oft Eiw«i«, 
MeiJ, Gnmnii u. dergl. enthiolten, hatten neben der Wirkun^, dem Verbande mdir 
Halt au geben, die Beatiinmuiig, auf die Brachstelle selbst einen beilenden Einfltm 
auBzu&bcn, aie aoUten die úberSUasige Feuchtigkeit ansEiehen und den Kallus starie 
and fest ma^hen. Ein íast regelmääaiger Zuaatz mi denielben war (im Hitteblter) 
der BeinbruchBtein (Osteocolla), bestehend auB im Sande verfaulten Wuraeln ler- 
ichiedener Bäurae, in welchen sich Ealkerde angesamraelt hat; man schenkU ílmi 
beaonderes Vertrauen, FabriciuB Hildanua schrieb ihm Wunder zu. Der Ein- 
fluBB der Hippokratiachen Schule blieb lange Jahrhunderte beatimmend fOr die 
KontentiwerbUjide. In der That iat ea aehwierig, eine nennenswerte ^chichtliche 
Fortentwickelung der Theorie sowohl wie der Prairia anf diesem Gebiet bU s!u der 
Zeit zu erkonnen, wo sich die Umwä.knng durch Einfllhrung der erhärtendai 
Verb&ndo vollzog. Seitdem hat man auch wiederholentlich Versuche gemacht, ans 
starrem Materiál doreh feine Verarbeituiig, AuMchneiden von Fenstom u. dergl. 
formbare Verbande z\i scbaffen namentlich fOr den Gebrauch im Felde. Hier- 
her gehCren die Zinkblechacliienen von Pott, Schan u. a. 

n* EontentlTT erb Inde mit erhBrteDdem (modetllerbaretn) Materiál. 

§. 127. Im vorigen Kapitel iat darauf hingewieBen, dasa die 
AlteQ i hr e Scbienenverb&nde durch Bestreicheo, Begiessen und Be- 
schmieren mit klebriger BnichpflaBtermaase haltbarer und feater machten : 
dies vermoelite jedoch den Verbänden der Alten nicht die Eigentiim- 
lichkaít wirklicher S chienen verbande aos atatrem Materiál zu nehmet 
Erst gegen Ende des vorigen nnd in den ersten Jahrzehnten díei 
Jahrhunderta (aeit Larrey) entwickelte aich der geregelte GebraaJ 
der Kontentivverbände aus erbärteodem Materiál. 

§. 128. Hippokrates verstärkte seine Schienenverbande vielfach dureh ] 
weisB, Leim, Pappe, Ciummi u. dergl. Er stellte sich sogar auf diese Weiae bei V" 
wendung von karthagiíchera Leder aU Schienenmaterial eine Art Hartleder d ^ 
Bei den Griechen wurde auch eine eriArtende Masse aua Muachelachalen und Uastzi 
aU Zatiiat zum Schienenverbande viel gebraucht Oribaaiua fílhrt etwa 100 ver- 
Bchiedene Bruehpflastermasaen aul, aie enthalten alle stark klebríge SubstajizeD, 
Pech u. dergl. Chaumette [15721 beatrich Schienen und Binden mit einem 
erhärtenden Brei, ähnlich demjenigen von Lnrrey; Belleste (1696) nahm EÍwei» 
and RoBenCl; Moacati (1751) EiweiaB und Werg; Aasalini Pappe und Stroh- 
laden u. 8. w. Bei den Arabem aind Verbande init Eiweiss, Thonerde. Gipa n. a. 
Bchon lange in Gebrauok; ja man verfertigte aogar eigentliche erhärtende Verb&nde 
auB GipH durch Umgieosen. Die BroBilianer verweuden elastische Binaen. Wilde 
Vdlkeritámme der SQdaeeinseln umwickeln gebrochene Glieder mit nawen schlei- 
migen Blättern einea Seetanga ; durch Eintrocknen erhäit der Verband bedenteude 
Featigkeit, beím Anfeuchten tSJlt er auseinander. Die Iíarrey'ache MiechiuiK 
bestand aua Eiweiss, Kampŕerepiritus und Bleiwasser, eine Miachnn^, deren den 
vor Larrey der Spaníer Eugenio delia Penna bediente. Daa Glied wurde mit 
Strohladen geschient und mit der 18kôpfigen Binde umwickelt; das gniiza Ver 
bandmateríal nurde in der genannten Läsiing getränkt. 

§. 129. Die Substaiizen , welche jetzt zur Herrichtnng erhili^ 
tender Verbande dienen, aind Gips, Kleiater (Pappe), Wasserglas, 
Leim, Dextrin, Eiweiss, Gummi, Guttapercha, Heťtpflaater, Kitt, Ko- 
lodium, Kolophonium, Magnesit, Paraffin, Schellack, Steaňn 
Ausserdem hat man 2 oder mebr dieser Substanzen vereinigi 
Kontentivverbaod benutzt, 

§. 130. Iq BetrefF der Herrichtnng des erhärtenden Uatetiali 
zur Ausfilhrung des Kontentiwerbandea verweísen wir auf die fol- 
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geaiea Äbteiluogen dieses Kapitels. Im allgemeínen eind die erbär- 
tenden Subetanzen tou zweifacher Ärt: eratens solche, welche mit 
FlilBaigkeiten iWaHaer, Spiritua, Terpentin u. a,) Termischt breiartige 
Pestigkeit haben und nach der Verdunstung (Auatrockaung) test wer- 
den; zweiteas solche, welche beim Erwärmen weich und formbar 
werden, bei gewähnlicher Temperatur and Kôrpertemperatur hingegen 
ftste Bescha&enheit annebmea wie ťaraffin, Stearin, Schellack u. s. w, 

„ 131, Daa erhärtende Matéria! wird entweder fiir aich allein 
Bum Kontentivverband verwertet (Gipaumguaa), oder aber man bedient 
•ich aeiner zum Tränken der Ublichen Verbandstoffe (WoUa, Baum- 
■olle, Filz, Hanf, TUcher, Binden u. b. w.); letztere dienen dem 
erbärteaden Materiál ala Grundlage, aie binden ea derart, daas bereita 
eine dUnae Schicht desaelben die zum Verband nôtige Festigkeit er- 
hfilt. Daa Tränken der Verbaodatoffe mit dem erhiirtenden Materiál 



Fig. 145. 






eriflu- and uderí 



l.gescMebt entweder dadurch, daas man sie in LčSsnngen desaelben ein- 
ItSQcbt (Fig. 145), oder im trockenen Zuetande mit demaelben beatreut 
■oder einreibt und erst bei der Anlegung dea Verbandca durch Hin- 
IsnfUgung voo Flilasigkeit untereinander zum Verkleben bringt. 

§. 132. Daa erhiirtende Materiál wird entweder anmtttelbar anf 

Ldie Haut gebracbt, oder, waa daa GewShnlichere und Beaaere, man 

' tchUtzt die Haut durch eine Schicht weichen Materials. In der Regel 

ftlbrt man diea aua durch eine Einwickciung mit Binden, durch Um- 

hullung mit Watte, durch PoUterung dem Druck leicbt auageaetater 

Stellen mittels Zunder, Filz u. dergl. Eret dann folgt der eigentliche 

. KontentivTerband. Auch dieaer wird am glcicbmasBÍgaten durch Ein- 

U-vickelung mit Binden, die mit dem erhärtenden Materiál getriinkt eind. 

§. 133. Vor der Anlegung des EontentÍTverbandea iat das be- 
l.ireffenda Glied in die passende Stellung zu bringen, bei Knochen- 
J brilchen wird die Anpaaaung der Bruchenden vorgenommen und wäh- 
Lrend der Anlegung dea Verbandea durch Zug und Gegenzug, Druck 
I au den Bruchenden u. a, w. erhalten. Fiir die Arme genUgt dieeem 
I Zweck die Hilfe von WH,rtern nnd Assietenten, fílr die Beine und den 
I Bampf wUrden deren Kräfte in mancben Fallen erlahmen unď man 
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bat desbalb eine Reilie von Hilfaapparaten verŕertígt, nm den Kranken 
■während dea VerbandanlegeríB zu halten und zu stUtzeo, Fíg, 146 
gibt einen aolcben Stiltzapparat ftlr den Hacken, Fig. 147 — 150 fiir 
daa Becken. Bei den meísten BeckeoBtiltzapparateii iet zitgleicb eine 
Vorrichtung in Form eíner Stablstacige oder eines BUgels angebracbt, 
um, weoD Dietraktion notwendig wird, eine Kontraextension am Damm 
bewirken zu kounen. Im Notfalle lassen sich solcbe StUtzapparate 
ans dem Stegreif machen. Ftlr den Hacken genllgt eine Stuhllebne, 
fUr daa Becken eine Fussbank, eiu umgeatulpter Blomentopf (Roser) 



Fig. 146. 



Fig. 148. 




§, 134. Wenn acbon bei den im Vorangebenden abgebildeten 
Unterstiltzungaapparaten eine Distraktion anzubringen ist, indem Wärter 
oder AsBiatenten an einem oder an beiden Beinen einen Zug auaUben, 
HO wird dieaer Zug aelten oder nie gleicbmässig auf beide Beine ver- 
teilt sein; der Kranke iat imetande, daa Becken zu aenken und setikt 
diea fast regelmftaBig auf der kranken Seite, um den Schmerz an der 
erkrankten Stelle (Oberacbenkelbrucb) erträglicher zn macben, indem 
er dem Znge nacbgibt. Die Folge davon ist eine mangelhafte Distrak- 
tion, iingenaue Stellung der Bruchenden, Heilung mit VerkQrzung, 
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Feststellung des Beckenn in geneigter Haltung. Um diesen Uebel- 
ständen vonsnbeiigen , siod Apparate verfertigt worden, mit Hilfe deren 
die Distraktion in gleichmäesiger Weiae an beiden Beinen wirkt; das 
Becken des Kranken behält durch dieoe seine normále Ste'lung. 

Unter dieaen Apparaten íst der von LUcke (Fig. Ifil) der zweck- 
tnäsaigate; bei ríchtiger Än'wendung desselben íat man imstande, die 
meisten OberachenkelbriSche ohne VerkUrzung zu heilen. Auch Heine 
hat einen zweckentBprechenden aolchon Apparat angegeben (Fig. 152). 
Noch andere hierhergehorige StUtzapparate Btnd von Volkmann, 
Konig, RoBer, Välkers, O. Weber, Studenaky (Deutsche 
Chir. Licf. 17 b, p. 70il, 1382), F. Demaurex {VierteljabrsBchr. der 
ärzl!. Polyteclinik p. 89, 1879), Passelczar (Arch. f. klin. Chirurgie 
XXI, p. 463 ff. 1877) n. a. ge- 
fertigt worden. ^"'H- 149. 

HtUtzvorrichtungen fUr Kon- 
tentiwerbände der Wirbelsänle 
siehe weiter unten beim Gipaver- 
band. 



§. 135. Nachdem der Kon- 
tentivvcrband mit Hilfe der das 
erbärtende Materiál tragenden Bin- 
den, TUcber, KompreBaen als er- 
bärtender Bindenverband, oder als 
crhärteoder Umschlag um daa er- 
kr&okte Glied gelegt ist, wird dieses 
noch BO lange in aeiner bieberigen 
Lageerhalten, bis die ErhärtungdeB 
Verbandea eingetreten iat. Die 
hierzii nStige Zeit iat aebr ver- 
Bcbieden, in dem einen Falle dauert 
aie wenige Minuten, in dem andem 
tageUng. Da in letzterem Falle 
das Halten des Glicdea mit Hilfe 
der Uände nicht mäglich iat, so 
pflegt man Uber den Kontentiv- 
verband einen Schienenverband aua 
hartem unnachgiebigem Materiál 
(Holz, Metali) zu legen, den man 
mit Binden befeatigt und nach dom 
Erfaärten abnimmt. Auch kann 
man zu demaclben Zweck Uber 
den langaam erhärtenden Verband 
(von Kleiater, Waaaerglaa u. a. w.) 
abznnehmenden Kontentiwerband (' 



§. 136. An dem so aogelcgten, daa erkrankte Glied ganz oder 
tflilweise einhUUenden panzerartigcn Kontentiwerband o hat man eine 
Reihe von Hilfavorrichtungen angebracht. In Fig, 121 pag. 95 ist 
acbon erläutert, wie der Kontentiwerband zu gewisaen Zwecken mit 
Schienen versehen werden kann. In jenen Figuren dienen die 




I schnell erhärtenden, später 
1 Gipa) aniegen. 
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L&cke'ij StQtzappnrat z 



1 Ebgiriať 



der OberschenkelbrQcbe. 



Schienen ala DistraktionsBchienen. Bel Frakturen des Ober- 
Bcbenkela kommt die Gewichtsdiatraktioii in rielen Fällen mít dem 
KontQntivverband vereinigt zur Änwenduog und wird bierauf bei dem 

Llioke'BchĎQ Apparat (Fíg. IJl) Rlickaicht gcQommen. 



Fig. LSO. 




BlUiutli's Appi 



RuheBchíenen als Verstärkungsschienen (von EíaenblecL, Žiak 
u. 8. w.) aind ein beliebtea Materiál, um den KontentivTerband 
fester zu macben; man kanii durcb ibre AnwenduDg in vielen Fällen 
an erbäitendem Materiál aparen imd erzielt Verbände von geringer 
Schwere. Aucb Klammer- oder Bligelachienen koramen in Anwendang 
(Fig. 153); mit ihrer Hilfe erbäll man unterbrocbene (Brilcken-) Kon- 
tentiverbände. 

Gelenkschiencben endlícb dienen dazu, gegliederte KoDten- 
tivverbSnde herzustellen. Ala Beispiele dienen Fig. 154 — 156. 

§. 137. Weiterhin bat man in dem KonteDtivverbaade LUcken 
oder Fenäter angebracht, um gewisse Stellen dea Gliedea besíchtigeo 
oder andorweitig bebandeln zu konnen. Am bäufigaton werden solche 
FenBter in Kontentivverbänden angebracht, wenn nebon einem Knocben- 
brucb noch einc Wunde der Weicbteile beatelit, welche verbunden verden 
muBS. Sodann dienen aie auch zur ÄUBUbung eines Druckes aut Teile 
in der Tiefe zum Zweck der genauern Anpasaung von Knochenbrach- 
enden, ziim Zweck elaatischen Druckea dorcb Schwänime, Kautacfaak- 
kiaaen u. dergl. auť Knoehen, bluteniJe Gefaaae, Gescbiviilste u. s. w. 
(Fig. 157). 

Die Fenater in Kontentivverbändsn werden entweder mit Hilfc 
von weiter unten beachricbenen Instrumcnten, die zum Äbnehmen dea 
Verbandea dienen, eingeschnitten oder man apart bío beim Anlegen des 
Verbandes von vornberein aua. Die Stelle, wo daa Fenster anzulegen iat, 
macbt man durcb unter den Vorband gelegte ruudlicbe Kärper, Watte- 
kugeln u. dgl. keuntlich. Daa Auasparen von Fenatern geacbieht in 
der Weise, daas man an der betreffenden Stelle einen rundlichen oder 
kantigen Kiirpcr, ein Trinkglas, einen Lampen cylinder, eine Schachtel 
u. a. auf die bloaae liaut oder den weichen Unterverband aufaelzt 
und dieacn Korper beim Aniegen dea Kontentivverbandea umgeht; 
nach Beendigung dea Verbandea entťernt man ihn , die entstebende 
Liicke bildet daa Fenater im Kontentivvorbande. Um daa AnklebdD 
des erhiirtGnden Materiala an dieaem Kärper zu verbuten, wird leta- 



LaĽke'a Stfltaapiiarat zuiii Eiagipsen der Oberschenkelbriiche. 

terer mil etwaa Fett eingeschmiert. Nachträglich kann dem FeDster 
darcli weiteres Ausschneiden dÍo nStige Form und Gräase gegeben 
warden. Auch pflegt man dassetbe ringBum mit Watte, Gazeatoff 
a. 8. w. derart auazukleiden, dass Unreinlichkeiten, Eiter, Blut, Wasser 



Fig. 151 « 



ťig. 151 1 




'HlMMini) ailendlert; 

m bit den Appant ho ftbgflitl- 

1 leliht gstnigeD unil ta Jeden 

.. ..« BrMt AberflOulg wLrd. Elne >Ddeni Abšndenu ' 
goben (VlertelJiibresiabc. der ónlL Falrtanlmlk p. 1, 1870), - 
" lei Biohec Bxv'otmel •eln. 



f. Heine's Statzaiiparat fTír tlie Anlegiing lier KontentiiTerbiiiiiie. 

U. dergl. von dem Fenster aua dícSU unter den Verband fliessen kCnDen. 
Dlesea Polstermateriitl wird zwisclien Haut und Verbaodlenater bo ein- 
ít, dasa man es jederzeit erneuero kann. Um das Abbrockeln 




^nRevelM, AnbrlngUDH v 



dee erbärtcndcD Materiále am Fen- 
Bterranda zu TerhUten, glättet man 
ihn durch UeberBtreichen mi t einer 
Läaung von Datnarrharz, Gummi 



§. 138. Die Abnabme des 
KoatentÍTverbandes geschiebt ent- 
weder in der Weise, dasa man ihn 
in Wasser oder anderen FlUasig- 
keiten erweicht und dann in nm- 
gekehrter Reihenfolge wieder ab- 
wickelt, wie er angelegt iat; oder 
man Bcbneidet ihn aiif und entfernt 
ihn als Ganzes. Das Aufschneiden 
des Kontcntivverbandes hat aeine 
Begeťi Briii:ketieip>vcrbuia fGr Bpundyutm besonderen Scb-wierigkeiten , na- 
íi™'ÄB<S"d« Bľw™n™u!ľ'DS['«kii'o" b" mentlich wenn er in ungebuhrlicher 
imki itoriiíii. Beri, klin. wodiBDBdir. p. no. Dicke bergestellt Í8t ; in aolchem 
Falle ist das Abnebmen des Ver- 
bandes manchmal viel achwieriger als das Aniegen, ja nicht aelten 
Bogar gefiihrlich, indem Verletzung der Weichteile oder Trennnngen 
frisch geheilter Knochenbriiche vorkommen kSnnen. S e u t i n legte 
von Tome herein unter aeinen Kleisterverband ein geoltes Bánd 
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Fig. I.i4 11 und b. 



ŕ 




nblDdung der Oeienkadilsas mlt dem 



imbtnd lar EHenboganmektlDii 

Fig. 157. 



artikul I snindar Olpa- 




Itú m L m c ten Drltt^I des UnIericlieDkFla e I n 
.n( dl« Tlbli, vlhrend on dpm iiukhd im<! 
n KDcBlgelmkfs In tllen Kbenen iteUbtrF 
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der Länge nach ein, dasaen beide Enden Uber die Riínder dea Ver- 
bandea hervorragten , das Bánd diente dem einen Blatt aeiner eigeat 
angefertigten Verbandscbere als Leiter, und fuhrte, weil man aus 
aeiner Beweglichkeit unter dem Verbande einen Schluss auf zu featee 
oder zu loses AnHegen des Verbandes ziehen konnte, den Namen 
Kompresaimeter. Id der Folge hat man die Inštrumente zum Auf- 
achneiden der Kontentivverbände bedeutend vervollkomnanet; die 
Scberen eiud in mannigfacher Weise verrollltomninet , mit beBondera 
langen Armén oder mit Hebelvorrichtungen veraehen, beBondere Messer 
und Bägenfôrmige Inštrumente verfertigt. Schinzinger bat daa Kom- 
preasimeter zum Unterziehen der Kettensäge unter den Verband in An- 
wendung gebracbt, um denaelbeu von innen nach auasen aufzuschDeiden. 



Fig. 158. 



Fig. 159. 





■ OIpnDbamiakSB. 



Eamarch, Bohm, Ria u. a. haben eigenartige Verbandmeaser^ 
Soutin, Szymanowgki, Bohm u. a. Scberen, Winkler, Lutter, 
Mattbew (Brit. med. journ, 15. März 1879), C o 11 in (Illustr. 
VierteljaliresBcbrift Júli 1880) u. a. Sägen, (Blattaägen, Kreíssägen 
u. 8. f.) geferligt. Von den Scberen iat die Bruna'sche mit sehr 
langen Úandgriffen, kurzer Schneide und einem fihnlichen Bau, wie 
man aie bei den Metallarbeitern zum Durchscbneiden von Metall- 
platten findet, ftlr die dickaten Gipaverbände auareichend; aie iat in 
Bruna' chir. Heilmittellehre 1873, p. 336 abgebildet und beschrieben. 
Die Figuren 158—162 geben einige Inštrumente zum Äufachneiden 
der Kontentivverbände wieder. 



A 



Abnehmen der Kontentivrerljande. 
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§, 139. Mit der Vervollkommnung der iDstrumente znm Auf- 
schneiden der Kou ten ti v ver bande war raan m den Stand gesetzt, aích 
aufklappbare Kontentivyerbände zu verachaffen, dio man nach Be 
lieben abnehmea und wieder anlegen kann Ist der Verband nicht xa 



Fig. 161. 



Fig 163 




OlpiTOrbmiclsiga mcti Lalte^ Schalbeu 

DrebKhcIbe diircb eiDD Aciue Terbaodni; 

Weichiíils loliiobi iicb »or der 8l«e untei 

Mne ipalelUiDltcbs PUtie el 




■»lGg ISTS, Fig. 7 I 

I' dickwaodig, ao Ut er so nachgíebig und dehnbar, dass keine weitern 

Silenkartigeo Yorriclitungea zum Aufklappen nStig sind. Im anderen 
ftUe ÍBt man geaotigt, dtirch einzufUgenile Gelenka nachzuhelťen. 
I Letítere stellt man her, indem man den Verband in zv ' 
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Uegendea Lídícd aufacbaeidet, abaimiatj und díe ao erbalteuen Hälfteo 
mit Gŕeleoken von Eisen (Scharnieren), elastíschen Federo, Kautscbuk- 
ríemen, Leinwand u. dergl. veraielit, oder was das einfachere ist, mau ftlgt 
dieae Gelenke von vomherein in den Verband ein. Auch k&nn man in 
dem Verbande Stellen ausaparen, welche ťrei von erhärtendem Materiál 
bleiben und nacbber die Kolle von Gelenken Ubemehmen kännen. Die« 
gescbioht am einfachsten in ťolgender Weise. Man näbe zwei oder 
mehrere zum Kontentivverband bestinimte Kompressen durch eiue 
längs vorlaufende Nabt in ihrer Mittelliuie aufeinander. Zwiachen die 
so erbaltenen Tucbschíchten lége nmn beideraelts das erhSrteode 
Materiál (Gipflpulver) , scblage alsdann das Ganze um daa zu verbin- 
dende Glied und feuchte ea mit Wasser an (Gipskompreasenverband); es 
bildet sích ein faarter Panzer von Gips, nur die Nabtliuie bleibt trei 
und ermoglicht daa Aufklappen des Verbandes. Die Nabtlinie ver- 
tritt die Stelle einea Gelenks. In der beachriebenen Weiae angelegt, 
erbält man einen zweiscbaligen Gipaverband. Daa» man io gleícher 
oder ähnlicher Weiae droi- und mehrklappige Kontentiwerbände her- 
atellen kann, liegt auf der Hand. Den aufgeklappten Verband kann 
man von neuem anlegen und mittek Binde, oder mittela Riemen und 
Scbnallen, die von vomherein in dem Verbande befestigt sind (Fíg. 163), 
zuacbnllren. 

§. 140, Das Äbnehmbarmacben der Kontentiwerbände, die ao- 
genannte Mi^tbode amovo-inamovible, bat una in den Stand gesetzt, 
viele Scbienen und Apparate in ktlrzester Zeit berzuatellen, welclie 
íVilber vom Baudagisten und InetrUmentenmäcber angefertigt -wurden. 
So ersetzt man Lederkapseln durcb Gips, Wasserglaa u. a., metallene 
und holzerne Hohlrinnen durcb solche aua erhärtendem Materiál, 
korsettartige StutzverbSnde ťUr Krankbeiteu der Wirbelsäule ebenfalla 
durch solche aua erhärtendem Materiál u. s. w. Alle diese orthopä- 
diachen Kontentiwerbände kann man entweder nach Art aller Kon- 
tentiwerbände ohne weiterea anlegen, oder man verfertigt, falla ihre 
Hcrrichtung viel Zeit und Arbeit erbeiacht, zuerat einen genauen Ab- 
druck des Gliedes (von Gipa) und atellt Uber diesem aladann des 
abnehrabaren Kontentivverband her. 



Betrachtiukg der eiazeliien Kontentiwerbände. 
I. Olpaverband (Bimdage plätré). 



iiu^^l 



§, 141, GipB (Ca SOí + 2 Hs O) iat waBserbähiges Kalcii 
sulfat. Daa in demaelben enthaltene Krystallwaaaer macht etwa 21 
aeinea Geaamtgewichta aus. Er bildet teila filr aich, teils mit dem 
Anbydrit (Karstenit Ca SO 4) Láger und Stiicke, zuweilen gaose 
Gehirgsstocke, welche den Flôtzforraationen und gewisaen Tertiär- 
guhilden angebOren. Er ist in etwa 440 Teilen Wasaer lôslich. Uber 
lOi) " erbitzt, gibt er den graaaten Teil, bei 182 " daa gesamte Krjstall- 
waassr ab. Man nennt ihn aladann gebrannten Gips; durch daa Brennep 
wird er briickelig und kann leicht gepulvert werden. Der gebi "" 
Gipa hat die Eigenachaft, daa durch daa Brennen verlorene " 
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wieder aufzunehmen und dadurch za erstarreii. Hierauť beruht 
aeine Verwendung zu Mortel, zu Sluck, zum Modellierec, Howie zu 

chirurgiBchen Verbandzwecken. Wegen seiner wasBeranziehenden Eigen- 
scbaften muBS der gebrannte Gips trocken, in dicht verachliesabaren 
Behältei-D (FäsBern) auťbewahrt werden. Der gewôhnliche käuflíche 
Gipa enthfilt stets nouh einige (etwa 5) Prozent, d. h. etwa ^ji seities 
urspriinglichen WasBere. Dass man bei der Herricbtung des Gips- 
verbandes auf 1 Teil Gipapulver etwa 2 '/* Teile Waaser gebraucnt, 
riihrt daher, daes ein grosser Teil des Wasaera bei dem Erbärtea dsa 
Gipaes mochaniach mit eingeacblossen wird. Der Uber 204 " erhitzte 
Gips verliert die Fäbigkeit Wasscr aufzunehmea, er ist totgebraunt. 

§. 142. Der beate zum chirurgiachen Verbande verwendbare 
Gips fíndet sicb in der uomíttelbaren Umgebung von Paria, wo er 
gebrannt in sehr groaaeQ MeDgen ala Itlortet beim Bau der Häuaer Ver- 
wendung fiodet und von wo er in die ganze Welt veraandt wird. 
(Pariaer Gipa.) 

Die Verwendung dea Gipaes zum erbärteoden Verbande geschieht 
in mehrfacber Art, íd Form dea Gipaumguasea, dcB GipaumacLlagea 
und dea Verbandea mittela Gipabinden. Die letztere Art ist die beate 
and jetzt die gewôhnliche bei Auafiibrung vou Gipa ver bändeu. 

A. Gipsbindenverband. 

143. Erfinder iat Matbysen (1852). Die zur AuafUhrung 
dúB Gipsverbandea mittela GipabitideD gebrtiucblichen Binden beateben 
aos gewäbulicbem Bíndemnaterial tod Wolle, BaumwoUe, Leinwaad 
U. a. w., welche mit Gípspulver eiogerieben aind. Derienige Bindenatoff 
iat der beate, welcher grosae Maauhen enthält zur Anťuahme von 




groBBen Mengea G papulve e hat ausserdem no I den Vorteil, am 
raacbesten Wasaer zum Befeucbten des Gipaea autzimehmen. Man 
pflegt ala weitmaechigea Materiál geatarkten Gazestoff zu verweiideD, 
reiest ihn in Streifen von Bindenbreite und beginnt nun au dem einen 
£Dde den Stoff mitte.ta der Hand mit Gipapulver einzureiben; dann 
beginnt man die Binde zur einktípfigen auťzurollen und verfälirt in 
(lieaer Weiae bis zum Schluss. Die Binde darf zur leicbten Wasäer- 
aufoahme nur looker aufgeroUt werden. Weniger zweckmäBaig ais 
daa Herrichten durch Händearbeit ist daajeaige durch MaaL'híneu, 
veil hierbei daa Gipapulver nur auf dar Oberôäche der Binde zur 
'^erteiluQg kommt, dagegen nicht in die Maachen hineiagerieben wird. 
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Da wo in kurzer Zeit sehr viele Gipsbiaden erfordert wei 
UoglUcksfiíUeQ , ioi ICriege), sind natlirlich solcbe Maachinefl mcbl 
eDtbehren. 

In Figúr 164 und 165 sínd solche OlpabindeDmaschu: 
bildet, aadere rllhren von Laux (Aerztl. Polytochnik, p. 7", 
Donkin (ebendaselbat p. 234, 1882) ber. Dftaa die fertit 
binden wie der gebrannte Gips vor Feuchtigkeit zu achtttz. r 
selbstverstÄndlich. Unmittelbar vor dem Anlegen des Verb r 
áen (lie Gípabinden oo lange in Wasser gelegt, bis keine i 
mehr steigen, sodann mlĹBBÍg aiisgepresst und sofort angelegt 
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gelegt, aD 8telleD, wo Druck entstehen konnta, am zweckaiäHí^lgaten 
weicher Zunder untergelegt und dann, nachdem man dem Gliede die 
zu aeiner Festatellung gewUuschte Haltung gegeben hat, mittela der 
nassen, miUsig auggepressten GipsbÍDde das gaoze Glied eíngewickelt. 
Dieae EinwickeluDg geschieht nach den filr die EiowickeluDg mit 
Bioden gegebenen Regaln: man beginnt fllr gewähnlioh bei den Glie- 
deru an ihren Enden {Zehen, Finger) uod acbreitet nach dem Htamme 
zu weiter fort. In vielen Fäilen genUgC eine drei- bis vierfache Scliicht, 



Fig. 167. 
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um dem Verbande die oStíge Festigkeit zu geben; es richtet eicb 
dicsea jedoch sehr nach der BeachaffeDheit dee Gipsea, der Gáze, der 
MoDge dea Gipaea, welcbe beim Herrichten der Binden in denaelben 
■ hängon bheb, endlicb nach dem Zweck, den der Verband erfilllen soli, 

§. 145. WilI man den Verband atellenweiae verstärken, ao er- 
reicht man dies durch Schieaen von Holz, Schuaterapan (Fig. 16G und 
167), Guttapercha, Draht u. dergl. Ziokachienen eignen aich wegen 
ihrer relativen Weichheit und S ch n eid bárke i t, ferner wegen ihrer Leich- 
tigkeit ganz beaondera znr Veratärkung dea Gipaverbandea. Die Aua- 
sparung von Fenatern geschieht in der vorher beachriebonen Weiae. 
SoUen groaae VerbandlUcken oder ringťíirmige Unterbrechungen dea 
GipBpanzera bebufs Nachbehandlung groaser Wunden oder groaaer 
Kesektionen gemacht werden, ao mllaaen, um den Verband im Zusammen- 
bange zu erhalten, atarke Schienen zu Hilfe gezogen werden. Nach- 
stefaende Fig. Ilj8 gibt ein Beiapiel, die Schienen aelbst kdnnen in 
dieaem Fatle durch Auabiegung in gríísBerer Entfernung von der frei- 
zulaBaendeii Stelle brllckenartig hinilberlaufen. In Bolchen Fäilen iat 
Bandeiaen, aiarker Dralit u. a. f. ala Schienen materiál beaondera zu 
empfehlen. 

§. 140. Der in der beschriebenen Weiae angelcgte Gipsverband 
erliärtet gewähnlich in etwa 5 bia 10 Minuten; iat der Qipa nicht 
trocken aufbowahrt, ao dauert ea viel länger, unter Umstanden wird 
der Verband gar nlcht feat. Nimmt man warmea Wasaer zum Be- 
feuchten dea Gipaes, ao tritt daa Erhiirten achneller ein, ebenao wenn 
man dem WaaaĽr Alaun, Zement, Potlaache u. a. zuaetzt. Auch durch 
Besprengen dea angelegten Verbaades mit leicbt flUcbtigen äubatanzen 
(Alkohol) kann man daa Erhärten beachleunigen. Eine VerzSgerung 
deo Erhärtena wird erzielt durch Zuaatz von Leim, Waaaerglaa, Mehl, 
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wasserdicbt macli^, « 
abontraehe inan ihs aui' Mit- 
Bcherlich'a VorachUgl lä<>l>*Kk 
de» Erbäneo m i t einer Ltmg 
viM Dunarrliharz in Atiier. We 
wgtr fiaX aind Luaungeo tou Ol 
LÔhb, Wa&sei^las , Alann. Äv.í 
£• B^Bselung des Verbftades iil: 
ákahAliscfa«r Schellackläsung buí: 
UkMt der tou Mitscherlich tn^ 
L Kor&ck. 
IMe Räoder dea Verbaode? 
e muL, um das Abbrôckeíii 
s Gipoes ta Terhiiten, mit einer 
I von SclielUck, Waseergia;, 
, Kitt u. dergl. 
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B. GipsuBscfalag (Gips- 
kktaplmama). 

S. 14fii. TMcht BÁB E«m- 
■K ■■! Waaaer xa eiaem 
Bni ii^irthrtM G^^ulver, nd 
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ígnet er sich filr rinnenfíirmige Schienen oder Laden. Es bedarf 
»um der Erwähnung, dasa inao ebenťalls eineu Gipsumscblag; erhält, 
'enn man Gipspulver in dUnner Lage zwiechen geachiclitete Kom* 
reason etreut, oder in Säclte (Zsigmondy) einnaht, um daa Glied 
shlägt uod aisdano mit Waaser befeuchtet. Damít der Gipaumschlag 
ie Form der Kôrperoberfläche moglichst ToUkommen erhalte, pflegt 
lan ihn beim Anlegen durch kreisfärmige Bindeneinwickelung miig- 
chat gleichtn&aaig auzudrilckco. 




^n^a, Tig. ise.i 



§. 150. Durch ZuaammenfUgung vieler kleíner Gipaumächläge 
rhält maa achliesalich eioen beliebig grossen Verband. Bekannt iat 

as voti Ad e 1 man n und Szymanowski beliebte Vcrfabreu, kleine 
íinden- und TucbstUckchen in Gipsbrei zu tauchen und der eingeälteo 
)berfläcbe des Gliedes unmlttelbar anzulcgen. Pirogoff benutzte 
tbgetragene Beinkleider und Striimpfo zur HerrichluQg aolcber Kata- 
tlaamaverbände; um daa zn raache Trocknen des Verbandea zu ver- 
illten, aetzte er dem zum Aurllhren des Gipsea dienenden Waaaer 
jeim 2U. Roaer (18G2) legte den Szymanowaki 'achen Gipa- 
rerbaod iiber den Laugier'achen Papierkleiaterverband, um díegen 

I BtUtzen, Bolange er noch weich iat. 

C. Gipsumguaa, 

§. 151. Die Anwendung dea Gipaea zu Kontentivverbiinden ín 
'orm des Gipsguaaea wird von den Arabern schon aehr langa getibt, 
Der englische Konaul Eaton zu Baaaora bracbte im Jabre 179-1 den 
GipBverband der Araber nacb Európa. In einera Briefe an Gutbrie, 
damaU in Peteraburg, bericbtet er unter anderem, da^a die Araber 
Baumrinde ala Schienenmateriat um das gebrocbeoe Glied Icgen und 
mit Gipabrei uragiessen. In Európa fertigten, wie es Hcheint, zuerat 
Hcndrix (1S14) und Hubentbal (181G) GipBumgUsse an; der letiitere 
will das Verfabren aelbatändig erfunden haben. Bald darauf wurde 
íer Gipaumgusa allgemein gellbt und zwar in_folgender Weiae. Unter 
'das betreffende geolte Glied wird eine mit 01 beatrichene, meiat aua 
waaaerdichtem Stj)ff beatehende Unterlago, oder aucb ein rinnenfíirmiger 
Easten u. dergl. gelegt, und dann der zum Brei gerllbrte Gips zu- 
B&cbst so weit umgagoaaen, daas ein binterer Halbatíefel entatebt; nach 
dem Erbfirten wird dann die vordere obere Halfte dea Uragusaes in 
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gleiclipr Weise bergestellt. Fenater kiJonen dabei^auBgeepsrt werden, 
indem uiän &n die betreffende Stelle einen mit 01 bestrichenea Cy- 
lioder von Holz u. derpl. einlegt, welcher Uber den äussern Rand des 
GipBgusBes vorragt uod nach dem Eratarren herausgezogeD wird. D&s 
ganze Verfahren dee GripaumgusBea dient auch zur HerricbtuDg von 
GipBŕoriDeD , Gipsfiguren etc, wie deren die Bandaglaten häufíg be- 
dUrfen, um die anzufertigendeD Apparate (filr KlumpftlaBe u. ». f.) ganz 
genau dem enteprechenden Gliede aDpassen zu kontieD. Um eÍDe der- 
artige Gipsform, einen Gipsabdruck, anzufertigen, bestreicbe man du 
botreffetide Giied mit Fett, apanne in einer oder mehreren Ricbtuageo 
Bindfáden nm dasaelbe (beím Unterschenkel und Fuss genUgt eine 
Scblinge, welche unter der Fuasaohle qner bíndurch und Uber beide 
KnSchel binweg beidereeits am Unterschenkel binaufsteigt) und mache 
dann den Gipsguas. Im Augenblick des Eratarrena, wo der Gips be- 
reitB die Form bebält, jedocb nach schneidbar ist, wird der Umgusa 
Ton dem der Oberfläcbe des Gliedea anliegendeu Faden von innen Ddcb 

Fig. 170. 
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aussen dnrcbgeacbnitten, indem man den Faden in zweckentsprecheoder 
Gichtung duľcb denselben nacb ausaen bindurcbzieht. Der UmgusB iat 
auf dieBe Weise ín 2 oder mebrere abnehmbare StUcke zerlegt, welcbe 
zuBammengefiigt genau den Urarias des betreffenden Gliedes wieder- 
geben. Bestreicht man die Innenääche dieaea Gipamantela mit Fett 
und gieaat ibn mit Gipa aus, so erhält man den genauen Gipsabdruck 
des Giiedea. In einzelnen Fällen, z. B. bei Modellanfertigung de» 
BruatkaBteoa geniigt es, einen aua Binden oder Umacbiägeo aogefer- 
tigten Gipaverband voraichtig aufzusĽbneiden, abzunebmen, zuaammen- 
zukitten und dann mit Gipsbrei vollzugieasen. Nach dem Krhärten 
entfernt man den Gipaverband und man erhält ein Gipsmodell des 
BruBtkasteuB. Die Araber mengen dem Gipsbrei verscbiedene Stoffo, 
zeratoaaene Pappe, Blätter u. dergl. boi, um dadurch den Gips besaer 
zu binden. Die Eingeborenen in Algier riihren die BliitlĽr dea Maatix- 
baumea mic Gips zu einem Brei ao, achmieren den Brei auf das 
Glied, umzieben das Ganze mit Tdchern, Fellen, Sehafbaut und fUgen 
Scbieneu von Palmblättern hinzu. Hubentbal nabm einen Teig ana 
Gips und Loschpapier. 

Der Gip^umgaas filr die Arme kann in der oben fur die B^m 
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Tripolithverband. Sayre's Gipekorsett. 

Angegebenen Weiae angelegt werden. Man apart jedoch riel Gips, 
wenn man nach dem Vorgange tod MUnzer (18(51) eine Blechkapsel 
am den Arm legt (Fig. 170), und danu den Cripabrei durch den 
Trichter hineiogieast. 

Der TrlpoUthrerband. 

§. 152. In den letzten Jahren iat ein Materiál io den Handel 
'Kekommen, bestebend aua gemeinem Gips mit Zusatz von KohleoniBS 
V) der Menge, dass das Gemisch die Farbn des gewShnIichen Zements 
«rhält, also etwa aacbgrau ist. Seltsamerweise hat man dem Q-e- 
menge den Namen TripoUtb, das soli heissen „Drcifachstein" ge- 
geben, eine der Wortbitdung nach gewiss kuhrie, den Thatsacbeu 
keineawegs entsprecbende Bezeichuung, Daa Materiál ist viel teichter 
als Zement und mag dieaes bei Stukkaturarbeiten mit Vorteii ersetzen, 
Ausserdem eignet ea aicb als Austllllungsmaterial in den Zwiscben- 
decken einzelner Stockwerke. In der Berliner ckirurgischen Kliník ist 
es im Jahre 1880 an Stelle des Gipsea zum Verbande verwendet wor- 
den. Die Anlegung des Tripolithverbandes ist dieselbe wie die des 
eigentlichen GipBverbandeB. 

A n h a n g, 

Das äajre'Bcbe Gipskorsett. 

. 153. Da die korsettartigen KontentlvTerbäude, namentlicli das 

^ipskursett, aur Behaadlung von Erkraakungen der Wirbeleíiule íq deu 

letzten Jabren,infolge der wichligenVertiťFentlichungen von L. A. Sayre 

(1876 ff,) eine besondere Bedeutung erlangt haben, ao eracheint eine 

fenauere Abhandlung deraelben gerecbtfertigt. Die Sayre'schen 
(.'briťten haben eine grosae Anzahl von Mitteilungen fiber diesen 
Gegenatand veranlasst, in denen eowohl die Technik des Verfahrena, 
als auch die erzielten Ergebniaae niedergelegt aind. Wir haben ea hier 
vorzflglich mit der Technik des Verfahrena zu thun und zwar fllr 
diejenigen Teile dea Bruatkorhea und der Wirbelaäule, welche eíner 
Behandlung durch KontentivverbSnde nach Sayre'schen Grunda&tsen 
onterworfen werden kSnnen. Diese sind daa inittlere und untero Drittel 
. der Brustwirbelsäule und die Lendenwirbelsäule. Der Sacralteil der 
"Wirbelaäute komiiit wenig oder gar nicbt in Betracbt, da er der ge- 
I sonderten Behandlung mit KontentivTerbänden nicbt bedarf. Die Be- 
; liandluQg der Halawirbelatiule und der obem Brustwirbelaäule nach 
I JSayre'schen Grundsätzen gehSrt in das Kapitel der permanenten 
! Schienendistraktion. 

I §, 154. Sayre begann die Behandlung der Wirbelaäulenerkran- 

kuDgen mit Gipsverbänden im Jahre 1874 und zwar zunächst bei der 
Wirbelentzllndung , dem Malum Pottii, jener bekannten, im zarten 
I Kindeaalter häufig auťtretenden EntzUndung, deren Daner aích in der 
I Reget Uber Monate und Jahre erstreckt, deren Heilung aelten und 
' flchwierig, deren Folgen filr den Rrankcn meist fllr daa ganze Leben 
' flchon wegen der Wachatumastärung und Entstellung, der Buckelbildung, 
I Achwere sind. Bekanntlich gehfirt ein groaser Teil der von dieser 
I Krankbeit befalleneu Geachäpfe der armen BevQlkemng an und iat, 
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weil bettlägeríg krank, dem groBsten Elend preÍBgegeben. Víele tqd 
ihnen gehen an ErschOpfung zu Grunde ©ntweder zu Hause oder in 
Spitälern, wo der KOrper bei mangelnder frischer Luft uod fast 

UDaiisgesetzter Bettlage neben vielfachen Gefahreii ansteckender Kin- 
derkrankheiten verkllmmert, Viele verfallen auch der Tiiberkulose, 
andere der amyloiden Entartung der inneren Organe, andere dem 
Eiterfieber. Und wenn die Entzlindung znm Stillatand kommt und die 
ärztliche Bebandlnog ausgeaetzt werden kann, so wird der Kranke 
ständiger Gast beim Bandagisten und InBtrumentenmacber, um den 
StUtzapparat fiir seine Wirbehliule in Stand zu halten. 

§. 155, Weleh segeDareiche Aussicht eräffiiet sích da dem AtíW 
aowohl wie dem Krankeii angesichts einer Behandlungsart, welcbe 
alle biaherigen an Zweckmäsaigkeit Ubertritl't, welche mit einem 
Schlage viele bisher bettlägerige GeschOpťe einer Behandlung auaaer- 
batb des Bettea tahlg macbt, ihre Pflege erleicbtert, freie Bewegung 
in friecber Luft erraôglicht und achliesBlich die Eefreiung vom Ban- 
dagiaten in Aussicht atellt. Kein Wunder, daas die VerCtfentlichoiig 
von Sayre allgemein sehr beachtet, dass aein Verfahren weit ver- 
breitet uud geilbt wurde. Uud wenn auch im Laufe der wenigen 
Jahre Beines Bestehens au dem Verťabren Manches abgeändert, Einígei 
auch verBchlechtert wurde, ao hat doch Sayre den Austoss zu einer 
Umwälzung der orthopädiacben Behandlung der Wirbetaäulenerkran- 
kungeu gegeben, ähnlicb wie Lister auľ dem Gebiete der Wund- 
behandlung. Das Sayre'ache Verfahren fand bald ausser bei Malum 
Pottii bei allen denjenigen Krankheiten Auwendung, welcbe zu Ver- 
biegungen der Wirbelsäule Veranlassung geben, 

§. 156. Bevor Sayie die Wirbelsäule mit dem Gipaverbande 
verBieht, filhrt er zunächst eine Diatraktion an deraelben auB uud zwar 
in aufrechter Haltung des Kranken mit Hilfe des Flaschenzugee. Die 
Debnung erfolgt am Kopť mit Hilfe einea Kinnhioterhauptgurtea, von 
welcbem Ricmen nach einem mit dem Flaacbenzuge verbuudenen bôl- 
zernen oder metallenen Querbalken geben (Gliasou'a Schwebe). Bei 
kleinen Kindern ist dieae Art der Extenaion am Kopf vollkommen ans- 
reichend, man kann die Kinder ao weit in die Hähe ziehen, dass die 
FUsae den Erdboden nicbt raehr berilbren. Die Kontraexteosion wird 
durch daa Korpergewicht bewirkt, Ea tritt jetzt eine Strecknng der 
Wtrbelaäule ein, eine etwa beatebende Verbiegung deraelben nach 
vorn, hinten oder zur Seite wird mebr oder weniger anageglichen, dje 
Wirbelaiiule wird um ein bia einige Zentimeter länger. Nachdem nun 
ein Gehilťe die FUsse nach unten gefasat, damit die Beine gestreckt 
aind, eiu anderer die Hände ergriffen und die Arme in apitzem Witikel 
vom Bruatkaaten entfernt hält, damit die Scbulterblatter, daaSchUiBael- 
beiu und die zugehiJrigen Muakeln ihre Stelle in gewôhnlicher Rube- 
lage einnehmen, wird der Kontentivverband angelegt. Die Haut wird 
durcb eine enganacblieeaende Trikot- oder Flanelijacke ohne Aermet 
gescbUtzt. In Ermangelung einer solcben Jacke kaun man aucb 
kreisfOrmig angelegte Binden wie bei den Kontentivrerbäudea der 
Arme und Beine verwenden. Aladann wird vom Becken beginnei " 
ein ringfurmiger Gipapanzer angelegt, welcher vom Becken I " 
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AcliBelhtihle reícht. Da die Hchultern sich ín normaler Haltung 
beBnden, so ist us zweckmäBaíg, mit einigen Cipabindentonren Uber 
die Schultern zti gehen, damit letztere nach hinten gegen den Verband 
gezogen werden. Thut man dies nicht, bo steht der Verband nacbher 
manchmal bíntea an doa obereo BruBtwirbeln so veit ab, dasB man 
eine Fauat hmeÍDStcckeu kanit. 

Zur Veratärkung des Verbandes legt man eotweder hinten zu 
beiden Seitea der Wirbelaäule oder anch tn den Ajcillarlinieu Zínk- 
blechschienchen etn. Mit Hílfe aolcher hinterer Schienchen, welche 
bia Uber die Schulterblätter hinanareichen , iat man imstando, den 
Verband mit Leicbtigkeit bis zum 7. HalBwirbel hinauť zu verlfingem 
und íiurcb HinzufUguDg voq Schultertouren eine genaue Anpassiing 
und Befestígung der Schultern ao den Verband zu erzielen. Bei An- 
wendung der geoaonten VerattirkungsBcbienen gebraucbt man weniger 
Gips, der Verband wird leichter; Gipsbreí Uber den Verband za 
schmieren iat verwerflich. 

Dasa, wie bei jedem Kontentirverbande, die dem Druck auB- 
geaetzten Štellen, voratehende Wirbeldomfortsätze u. a. w. gepoUtert 
werden mttsBcn, braucht kaum hervorgehoben zu werden. 

Sayro empfiehlt vor Aniegung deB Verbandes vorn nnter die 
Jacke einen Wattebauscb zu Bchieben, damit der Kranke aucb nach 
reíchlicher Mahlzeit ľlatz in dem Verbando hat. Dieaeo WattebaUBch 
(Dianer pad) kann man beliebig auB dem Oipxpanzer entfernen und 
wieder híneinlegen , bei gefiilltem Bauch wird er herausgeholt , bei 
leerem wieder hingebracbt. Unter keinea der 5tli) — tiOO GipskorBetts, 
welche in der Strassburger Klinik angelegt worden aind, iat ein Dinner 
pad gelegt worden; ein Nachteil fttr den Kranken ist daraua nicht 
erwacbsen. 

Soli der Gipspanzer bei Weibern mit (Ippigen BrUsten angelegt 
werden, bo empfiehlt Sayre die vorherige Polsterung der BrOate mit- 
tels Wattebauflchen; diese werden, bevor der Gips hart wird, wieder 
entťernt, wodurch es moglich wird, den Gips zwiachen den BrilBten 
nach hinten gegen das Bruatbein anzudrUcken und aomít dem Rande 
on dieser Stclle eine entsprechende Form zu geben. Leidet der Kranke 
xugleich an Abscessen, Fisteln u. dergl., bo kann man Fenster in den 
Verband einschneiden und nach Kräften Antisepsia iiben. 

§. 1J7. In den meisten Fällen vertragon Kinder von weniger 
rU ti Jahren die Snapension am Kopf sehr gut, aelbst wenn die FUsse 
den Boden nicht bertlhron. Selbstverständlich aorgt man dafUr, dasB 
der Gipspanzer nach ausgeťlihrter SuBpension mäglichst rasch fertig 
werde, durcb Vorbereitung aller n5tigen ErfordemíSBe, BeBchaffung 
guten GípseB, Verwendung warmen Wassera zum Befeuchten der Gips- 
binden n. a. w. In der Regel wird die Dauer der Suspenaion etwa 
12 — 15 MíDuten, in manchen Fällen eogar weniger betragen. Die 
SuspenBÍon am Kopf ist den Kindern ao wenig TäBtig und Bchmerz- 
baft, daBS sie nicht Belten während der Anťertigung des Verbandes 
einacblalen, namentlich wenn sie kurz vorher bereita eine weitere Reiae 
xur Klinik hin gomacht haben. 

Sind die Kinder älter oder scbwer an Gewieht, so hat die Sua- 
penaion am Kopf allein ihre Bedenken, sie wird auch schmerzhaft, in 
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einzelnen Fällen tritt Erbrecheo ein. Hier ist ea ratHani, den Kranken 
aar ao weit za anependieren, dasa die FUsse, oder falls er im Sitxen ein- 
gegipst wjrd, das Oeaäas noch aufgestlitzt wird. Fulirt man in solcben 
Fällen nebeD der Suspension am Kopf nnch diejenige untcr den Achseln 
auB (Fig. 171), 80 veraehaíít man dem Kranken zwar Erleichterang, 
doch werden die Schultern in die Hohe gezogen. Nach der Beendi- 
gang der Suspeasion finden die nunmehr herabsiakenden Schultcrblätter 
keiQQD Platz im Verbande, die Haut und Weichteíle wulsten aícb an( 
ea entatoht Bchmerzbafter Driick, manchmal verlangen die Kranken die 
Abnahme dea Verbandea. Anch 



Fig. 171. 



täaat aieh in díeaer Stellung der 
Verband nicbt gut mit Schulter- 
haltern veraeben, ao dass der Arzt 
oft genotigt iat, nachher noeh Au- 
deruDgen imd Ergänzungen au ihm 
vorzuDehmen, Auch durcli Mitbilfe 
der Hände, wie Fig. 172 zeigt, 
kann die Suapenaion am Kopf unter- 
attltzt WGrden, Beide Unlerarten 
der Suapenaion eignen aich, wie 
leicht eraichtlich, fUr die Fíílle, wo 
die Krankheit an der Wirbelaäule 
weit unten ihren Sitz bat, d. b. 
fíir den unteren Teil der Bmst- 
und fUr die Len den wirbelaäule. 

Bei aehr erschSpften Kranken, 
bei hocbgradiger Zerstôrung eines 
oder mehrerer Wirbel durcb den 
karioBcn Prozeas, bei boehgradigen 
Verbiegungen der Wirbelaäule ist 
die Suapenaion wegen der Gefahr 
innerer Verletzungen, Zerreissun- 
gen M. 8. w. nur mit äusaerster 
Vorsicht vorzunehmen. Ist hier ein 
Gipaverband anzulegen, ao atrecke 
man die Wirbelaäule lieber bei 
wagerechter Lagerungdea Kranken. 

g. 158. BereitH in aeinem 
1877 erachienenen Werke bespricht 
Sayre auch die Abnehmbarraa- 
chuiig dea Gipakoraetta, er batte ea 
damala bereite wiederbolt aufge- 
acbnitten und mit claatiacheD Zllgen 
versehen, in der Meinung, dem Kranken die Atembewegungen zu 
erleichteraj er machte jedoch die Erťahrung, daaa daa aufgescbnittene 
GipBkorsett eínen lange nícht so featen Halt fílr die Wirbelaäule biotel 
wie daa geaľbloasene, und daea ea dem Kranken kaum eine WBBenť 
liché Erleichterung verachaffle; die Zwerchfellatmung in dom geachlofc^ 
aenen Koraett iat aehr ergiebig und geht aoweit, daaa der Dai 
dabei Mitbewegungen macbt, indera er auf- und niederateigt. BeGni 
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sicb die buckelige Verbiegung in dem RUckenteil der WirbeUäute, bo 
hält Sayre das Aufucbneiden des KoreettB sogar fUr scbädlicb; hier 
baodelt ea sicb um vollatändige Ruhigatellung der BippeDatmung : 
denn die Bewegungen in den RippengelenkcD an den Wirbeln sind fUr 
die dortige EotzUndung nacbtoilig, um so mebr, venu sie aeitlicheD 
Sitz bat. 

Fig. 172. 



I 
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§. 150. Andererseits ist jcdoľh nicbt zu IcugDen, dass eía unab 
iiebmbarer Verband, wenn er längere Zeit, selbst Monate liegeu soli, 
Uazuträglíchkeiten rait sích bringt; die Auadilnatung der Haut iat 
gebemmt, der Schweiaa in der Verbandunterlage fUhrt zu juckenden 
EkiE«m«n, Erweicbung der Oberhaut und ZeraetKungavorgSngen, es kann 
sích Uogozieťer anaiudeln, die Haut und Weicbteile werden nieht ge- 
Qllgend crnährt u. p. w. Man hat daber bald versucht, abnehmbare 
KorsetU berzuBtelleo , wclcho neben den Vorteiiea dea Sayre'achen 
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GipBpanzerB die Nachteile desselben vermeideo sollen. Da der ' _ 
sien zur Heratelluog solcher abnehmbaren Verbände nicht beaondere 
eignet, so ging man zu anderen erbärlenden formbaren Materialien, 
namentlich dem plastischen Pilz, Hartleder und Wasserglas Ober. 

§. 160. Um die Erfolge seiner Methode vor Augen zn ttlhren, zeichri^ 
Sayre eine Kun'e der verbogenen Wivbeleäule vor und nach der Behandlung,- ■ 
fílhrte dies aus mit Hilfe einea BleirlrahteB, dem er die durfh die Dornfortsäľ-- 
gekennzeichnete kyphotiache, lordotiache imd skoliotischeVerbiegung derWirbelíáiilľ 
gab, und trug die Kurven vor und nach der Behandlung auf Papier auf. Mikulici 
hat neuerdingii zu demnelbea Zweck fíit dia SkoUose ein Messinstniment, Hein Skv- 
liosometer angegeben. 

g. 161. v. Langenbeck zeigte auf dem Chirurgenkongress zu Berlin (ISľ^ 
einen Fall von Pot.ťsoher KypliOBe mit angelegtem Sayre'ächem Gipikon"." 
vor. Der Knabe, welĽber Tor Anfegung des KorsetU nicht itehen konnte, vermoch!. 
uomittelbar nach seiner Aniegun g umherxugehen. v. Laugenbeck chloroformiK- 
die Kinder und hBngt aie dann wilhrend dea Anlegena dee Verbandee in der Glí- 
son'achen Schwebe am Kopf und mittels Aeliaelriemen auf. — Wyeth (1879) vit'' 
dem Sayre'sohen GipBkorBctt nach, daes ei sich nach 7 — 10 Tagen lockere und .n. 
Wirkung einbQsBe, auch fliesae. fajla eine Wunde am Bniatkorbe vorbanden =1 
Wundaekret in den Verband. Er zieht ea vor, eine Gip^acke unterhalb der t 
krankten Stelle der WirbeUäule bis zum Becken hinab. eine Bweite in gleicherWrr- 
oberbalb anzulegen und dieaelben durch Diatraktionescbienchen voneinonderzudräng''^ 
'Mit Hilfe dieses Äpparates werde die Wirbelailule danemd gedehnt. — Walk' 
(1879) berichtet, dass er bereita vor 13 Jnhren Kyphoíen mit Guttaperchtyact. ; 
behandelt habe; er empliehlt nunmehr ebenfalls den Sajre'schen 6ipHpanii.'r 
glaubt jedoch ala achonender und aweckmBaBiger daa Eingipsen in einfiiob' 
nUekenlage empfehlen eu mllsaen. Damit der Gipx nicht zu scbnell hart wird, aľA.: 
er dem zu verwendenden Wasser etwa« MucUago gummí arabici sn. Er verwendi ; 
keine kreisfiirmigen Gipabinden. sondem Gipsbindenatreifen, die den Umiang J; 
BmaUiaetenB an Länge um einige Zoll libertreffen. legt dieselben íu einer Ár 
Scultefscher Binde zusammen und bringt sie auf dasBett. Der mit Flaneiyetk. 
veraehene Kranks wird auf dieae Gipebindenlage gelegt und die GipsbindenBtreifťU 
um aeinen EOrper geschlugen bei rechtwiakeligem Abstehen der Arme. Je nacb 
fiedttrtiiis kSnnen íwei oder mehr solcher Gipslagen aufeinandergelegt werden. — 
Lee (1879) empfiehlt statt dea Gipapanzers eme Jacke aua plastischem Fili, 
welehe wä-brend der am Kopf ausgeflihrten Suspension angelegt wird; noch bemer 
iat ea, aich einen Gipaabdruck dea Bruatkorbes an dem aiwpendierten Eranken ta 
verschaffen und Qber ihm den Filz zu formen. Die Jaeke ist vom otfen, aleo ab- 
nehmbar und wird durch ZuschnOren nach dem Anlegen geachlosaen, Daa Anlegea 
inusB jedesmal in Suspension (Selbatauspension durch den Kranken) geMchehen. 
weil dte Jacke aonst achlecht aitzt und nichts niitzt. — W. finach und Madelnng 
(1879) machen die Suspenaian on Kopf und Armén, legen eine Fianelljacke. dovi 
Anasenseite mit Gipsbrei bestriehen iat, dem KSrper un und Ober dieae eine 2. ood 
3. beideraeits mit tíipsbrei bestrichene Jacke und so fort. bis die nätige Starké des 
Verbandea erzielt ist. Auch mit Filíkorsetta wurden bei Skoliosen gata Erfolií> 
erzielt. Busch empfiehlt vor dem Anlegen dea Korsetts den Kranken diiii' 
wiederholte Suspension an dieae zu gewShnen. — Walzberg (1879) macht vi" 
Mitteilung Uber die Anfertigung der Gipakoraetts in der Gättinger chir. Kliník 
K6nig Bchliesat sieh dem Sayre'schen Verfahren eng'an, er w&hlt eine Trikot- 
jaeke. welehe dem Becken und den AchselbShlen eat^rechend durch eingen&hu 
Gummiringe gepolatert ist, als Untťrtnge und legt darllber den G ipabinden verband. 
Die Suspension wird nur so weit getrieben, daaa die FflaBe des Kranken den Bodec 
berUhren; zur Verstlirkung dea Verbaudes dienen ihm Schusterapäne, auch Ta»«l' 
er gelegentlich den Gipsverband mit einem steinhartpn Cherzug von Wassergl.t- 
Magneait; bei hohen Bmstwirbelkyphoaen gipHt er die Schultem mit ein. Mani li> 
KrMike wurden vorher chloroformiert. — Éamarch (1878) wendet die Sayr- 
achen Korsetta genau nach de«8en VorBchrífl an. — Ileaaing (1879) verfertii" 
Koisetta aua Holzspan, der mittels Kleiater oder Leim mit ZwiHich bedeckt wiii 
— Im Pennsylvaniahospital zu Philadelphia (1879) werden Hartlederkoreetts li'i 
Gipspanzer vorgezogen, man formt aie Uber einem Gipaabdruck, und niaoht .. 
abnenmbar. — Davy (1879) empfiehlt die wagerechte Lagerung dea Kranken 
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nlťgiing der KorEettverbände luid zwor erscheint ea ibm am besten, den Eľouken 
[» eine Häagematte in Bauchlage zu legen, weil hierdurch die Wirbeliňule am 
atugiebigaten gestreckt, ja Bogar rilckwilrts gebeiigt wird. — E. Owen (1879) aagt, 
er glaube nicht &n die Dehnung dec winkeliSrmigen Kmckung der Wirbelaäule 
bei der Buspension, er hänge die Kinder mít Kyphose nicht raehr auf, wohl aber 
die mil seiUichen Verbiegungen. Er bedient; aich dea GJpsea; FilzkorBetta kännten 
íu leieht abgenominen wurden tind dies atíre die Buhdage der WirbelBäule; auch 
kSnnten allen Antordeningen cenGgende Filzkoraette nur vom Bandogisten gear- 
beitet werden. — DornblUtu wiihlt IDr den Krunken etatt dea Aufbäugena am 
Kopf bei der Skoliose die Seitenlage , wobei Bänder um den Brustkorb au seiner 
am lueisten auBgebogenen (uonvcxen) Stellc gel^ und gegea einen Haken in der 
Dečke dea Zimmera angeíogen ■werden; die die Verbie^ng ausgieicbende Scblinge 
wird mit eingegipet und nach dem Erbärten abgcachnitten. — Kdnig (1880) em- 
pfiehlt den fiftjre'achen Verband bei Brll eben derWirbelsäule; bei friflfhen BrÚchen 
wiril yorsicbtig und mässig auspendiert; der Verbend aoll obeu bia Ober die Achseln, 
antén bia zu den gro^aen RollhQgeln reicben; nach ErbArtung des Verbandes 
milB^e der Kronke voraicbtig auu der senkreehten in die wagerecbte Lage gebraoht 
werden, was am besten dadurcb gescbebe, daas man ibn mit dem Rtlcken gegen 
ein aufrechtBtehendeB Brett lehne und letzterea dnnn zu Hoden aenke. — W. Wagner 
eraielte mit dieseni KBnig'schen Verfahren schlechte Erfblge, daa Koreett wurde 
nicht vertragen. — Bradford (1880) hält die Gip^acke bei Kyphose dann fQr 
Torteilhaft, wenn die erkrankte Stello unterhalb der Mitte dea Scbuiterblattea 
tdtet; die Wirkanmkeit dea Korgetts häugt aeiner Meinung nacb weder von der 
Feststellung an aich. noch von der Extension, aondem von der Festfltellung in 
einer verbewerten Haltung ab. - J. W o 1 f f (1880) zieht bei Kyphoae dea W«BBer- 
glasverband dem Ciipsverbande vor, weil er leichter und dauerhafter sei: filr die 
-wenisen Táge bia znm Hartwerden dea Waaaei-glaaes wird ein Verbiind ana hinten 
sich ireuEenden Gipastreifen darflbergBlegt. — ^^^S} '1880) redet in seiner mo- 
demen Orthop&difc den Korsetta aua plaatiecbem Filz daa Wort. ebenso Volk* 
mann in dem Bericbte Uber diese Ortíiopädik, Zentralbl. flir Chirurg, p. 370 ff. 
1880; wUhrend Vogt die Filzkorsetta nach Papiermodellen echneidet, jJebt Volk- 
m nnn die Aufiwahl B.m einer grätaeren lahl fertiger Filíkorsett^ vor; äuch dauere 
die Anlegimg nur kurze Zeit, der Kranke btauobe nur wenige Minuten auspendiert 
Hl bleiben; freilich reiche bei Kypboaen der mittlerea und oberen Gegend der 
BroBtwirbelsEule dsrn Koraett nicht aus, hier sei die Lagerung auf Rollkiaaen nach 
MauB, die Suspension in der Rauchf uas'schen Si^webe und die Gevichta- 
distraktion zu wahlen, — Beely (1880) Buchte den Sayre'achen Gipaverband 
durcb den zv/ei- und mebnchaligen Gipspanzer zu eraetzen, um ihn bequem ab- 
nefamen zu kSnnen, giug jedoch bald vom Gipa zum plasHschen Filz Uber. Er 
Terfertigt zunäcbst eine Gipsform des Bniatkorbea in verbeaserter Stellung (bei 
Suspenaion) und zwar folgendermosaen. Eo wird dem suBpendierten Kranken ein 
Gipa^-erband angelegt, jedoch nur so diek, da«s er nach dem Abnehmen aeine 
Form behält; er wird vom in der Mittellínie aufge«chnitten, nbgenommen. mit 
Gipabinden wieder zuHammengebunden, an der Innenfläche mit Gipabrei verdickl 
and auBgeachmiert und dann wird Qber demselben der FíIk geformt. Beely be- 
festigt den lur Suspension dienenden FJaichenzug au einem galgenartigen GerDst, 
und zwar findet die Suspension am Kopf mittelí dea Sayte'schen Apparatee 
stAtt. wílhrend diejenige unter den Acbaeln jederseítB geeondert in der Weise 
auagefUbrt wird. daas die ZugscbnQre Uber seitlich am Qaerbalken dea Gerflatea 
angebrachte Rollen gezogen werden; man kann auf dieae Weiae den Zug am 
Kopf und an jedem Anu nach Beliebcn regeln und hat den Vorteil, duaa der 
Kranke be^er befcatigt tat und aich beim Aidegen dea Verbandes nicht atetH um 
ceine Längaachse drebt. — F. Busch (1880) apricbt aich dahin uub, dasa das Filz- 
koraett wohl ala beaeitigt angeaeben werden kSnne, die dicke mit Harz getríLnkte 
Filzlage aei wUbrend dea Sommera unertrÄglieh heius; auch erweícbe der Stoff 
schon nach kuner Zeit; femer btUt er die Nichtabnehmbarkeit fUr einen weaent 
Uchen Beetandteil des Sayre'schen VerfahrenB, wäbrend Volkmann darin die 
Hauptechattenaeile der Oipaverb&nde eieht. wenngleicii er sugibt, dasa das Abneb- 
cieu und Wiederanlegen von Filzkorsetts (bei jedemnaliger SuspeuBÍon) Iftatig, be- 
sťhwerlich und widerwärtig iat — W. Adame (1680) bSJt bei Kyiibose daa 
ätríkte Snyre'ache Verfahren filr dati einzig ricbtige, bei aeitiichen Verbiegungen 
hingcgenfOr sehlecht; hier empfehle sich du FilzkorBett. — Studenski (1880) 
verrahrt in ähnlicher Weiae wie Davy , indem er deii Kranken in Bauchlage bringt. 
fa da«B der Bauch tiefer liegt ala der Eopf und die FUsse: er legt den Kranken in 
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«iiien Holzrahmen von der GrSsse einea Bettes, welcher mit queren dOniieB Otirten 
be^annt ist. letzt«re kônneo. wenn tliunlich, miteingegipat irerden. — Engliiob 

S 181) behandelt die RippenlirUche nnd QuetechungeD des Bnistkorbes mit dnu 
jTe'schen Oipskoraett, beí BrQchen der untem Rippen mllMe da* Eoreett aza 
Becken bť^nen, bei BrQchen der oberen am Schwertfortsatze. — KQater (1881) 
berichtet, doM mit dem nach Sajre's Rat anKewa,ndten Gipskoraett in 4 Filloi 
von veraltetetn Wirbelbruch gate Erfolge erzielt wurden. — v. Langenbeck, 
welcher achon im Jahre 1862 einen Wirbelbnich mit dem Oipsverbande behandelt 
hat, fand. dasa die Eitension ohne Kontentivverband vorzuíiehen aei, — Bardŕ 
leben glaubt, da«8 die mit aehweren Fällen tneiat verbundenen Nebenrerletsun^n 
dae Anlegen des Paniera nicht geatatten, ÍHt aber sonát kein GegneT dieaer Be- 
handlungsweise. — KCnig empfiefalt den Gipspanzer nur fQr leichte FAlle von 
Wirbelbruch, da in schweran Fällen die Saspension zu geffthrlich sei. — Sonnen- 
burg (1881) beobachtete einen Fall. in welchem durch die Suspension ein Abseem 
in der Gegend der Teilnngaatelle der LuftrObre in den hinteren Mittelfellraum 
durchbrach: der Tod erfolgte nach l'/j Stunden. — Auf dem intemationaJen Kon- 
gresa au London (1881) aagte Da Canha Beliem, dasa nr mit Sayre's Gmnd- 
aätien einveratanden sei; in heisíen Gegenden mUsae der Gipsverband häufig gŕ- 
wechBelt werden; er apricht aich gegen die Chlorofotniierung aus. GoldingBird 
irt ein Anhänger des Sajre'schen VertahrenE in allen seinen Kinselheitcn; diirtb 
das Abnehmbarmachen verechlecht«re man die Wirkung; mit dem Oipakortelt toll 
beeonders bei Kindem häufige Sell^tauspension (Gjmnaatik) verknOpft werden. 
Baker bält die SuBpenaion bei akut entnUndlichen Wirbeltrankbeiten fQr gefähf 
licb, bei beatehender Ankylose fQr nutzlOB. In den Pällen, wo die Entiitindang 
zuni Stillatand gekoramen, aei Sayre'a Gipsjianzer oft gut; bei acitJichen Verbie- 
gungen, wo UnterstQtzungeapparate ndtig seien. aeien di^'enigen aus Stahl dem 
flipahorsett vonuziehen. Waíter Pye teilt die fehlerhafte Anwendung des Gips- 
korjetts in 2 Kategorien: 1) Schlechte Auswahl der E^le. x. B, einfacbe Rhachitín 
dea Rilckgrats, seitliehe Verbiegungen, welche durch zn schwerea Tragen eneugt 
BÍnd; aovie gewieae Flllle Ton Kariee, namentlich die frilhen Stadien derselbeu. 
hier eei die alte Hethode der wagereehten Lugerung vorzuzieben. 2) SchlcĽbť' 
Anlegung dea Verbandes; riclé Jacken wUrJen xu diek und acbwer geiuOŕht; dii.- 
Saapenaion der Kinder eei unnUtz, daa Halt«n der Kinder nnter den Armén, w&h- 
rend die Fflsse den Boden berUhren, oder die achiefe Ebene Bei zum Anlegen de» 
Korsett* das beat«; bei vollständiger Suspension kOnnten Verwacbsungeo Evrisuhrn 
kranken Wirbeln zeiriasen werden. Martin Oilej aagt, ee aei ihm noch kein 
Fall vorgekommen . wo daa Suyre'ache Gipakoisett nicht habe angelegt werden 
kBnnen; Aufachneiden deaselben sei an verwerfen: er empfiehlt 2 Jacken nnter daa 
Koraett anziehen zu laason: es aei alsdann ein leichtes, den Wechsel der untem, 
der Haut anliegenden Jacke nach Belteben zu bewerkstelligen, uian brauche die 
reine Jacke nur an die achmutzige featzunähen und beim Yorziehen der achmutxiffen 
onter das Koraett tu ziehen. Sayre ss.gt, man eolle die am Pott'Bchen Buccel 
leidenden Kinder erst donn eingipaen, wenn sie eo alt aeien, dass tie gehen kOnn- 
ten; bei atarkeni Wachatum kcí das Korsett bäuflg zu emeuern. Holmea achloM 
die Debatte mid faaat^ das Ergebnis kurz zusammen in folgende Pimkteľ * ' 
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bezogen. 

3) Die Fälle, wo die Sayre'ache Behandlung am meiaten angezeigt ad 
lieesen sich noch nicht genan feststellen. Die Mehreal der Redner sagte, daa Korsett 
aoUe je eher Uesto beaser ongelegt werden. Inwieweit Spinalirritation oder Spi' 
nalinflammation die Anwendung der Methode verbiete, aei nicht fesigeatellt. 

41 Wenige Redner verwerfen das Sayre'sche Verfahren, 

5) Keine Form der DiBtraktion aei ein notwendiger Teil der Behandlim 
SuapensioD aowohl iila wagerecbte Lagerung des Kranken aei zulästíg. 

6) Ee aei nicht erwieaen, daas eine Dehnung der Wirbela&nle durch i 
Sayre'ache Verfahren bewirkt werde, 

7) Obwohl Sayre dem Gipapanier den Vonng gebe. aei nicht e 
waruín nicht aoch andersA plastiachea Materiál geeignet eein Bollt«. 

8) Die Frase, wie das Hemd nnter dem tíipapanzer zu wechaeln, aei it 

9) Gelegentlich komme Wunddruck vor. 
10) Die Heilungadauer acheine kOner xu sein ala bei der Behandlung t 

Bettiage. 

11) Das Sayre'sche Verfahren aei eine grosse Bereichening der C 
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Fowler (1882) redet dem WoIff'Bchen Verfahren der Anlegung von 
WBssergloiikorseUB mit darUber liegender Gipakapsel, die später entfenit wird, 
du Wort- — Sonneiiburg (1882) befíSrwortet die Suspension ohne Benutzung 
von Achíelringen, gäjialiches Freilassen der Schulter vom Verbande, genOgend 
feeles Anzieheo der Bínden beiiu Anlegen deaaelben, Andrllcken des noch feuchten 
Gipskonetta vom und hinten durch die Hände des AssisKnlen; Liegenlaoen des 
Oipsrerbanites doreh 5—6 Wochen. dann Stägigc Pause und Erneuening: bei ge- 
nOgunder Oradrichtung Verordnung eines anderweitigen Koraetts: Gymnastík, Haut^ 
pflege n. b. v. — Karewski (1883) empfiehlt bei SkoJiose ein KorBett aus ver- 
zinktem Dnbtgellecht. Der Kranke wird auspendiert, eine Baucti- und eine Htlcken- 
■cliiene genau nach der Kärperform a.ua Drahtgellecbt gebogen. nachdem AuMcbnitte 
ffír Hala und Anne gemacht aind. Die Brafat^itzen werden mit Heftp&aBtenitreifen 
bezogen und die Schienen mit Waiieerglasbinden befestigt. Da« so gewonnena 
Koraett irt leicht, portJa und kann abnenjnbar gemacBt werden, -^ Sayre (1888) 
lieht neuerdin^ bei Sypbose den zu suapendierenden Kninken nur lo weit in die 
HOhe. bia er Bich acbmerzfrei iOhlt, und niemala Uber dieaen Punkt hjnaua, Bei 
Skolioae hat Sayre die Gip^acke abnehmbtír gemacht Die Kranke. deven BrUate gut 
gepolatert werden, bringt «ch selbet in Suspension, bia die Fersen vom Boden ab- 
gehoben aind, die Hand, welche der KonkavitB,t der aeitlicben Verbtegung entapricht, 
muM am Zu^seil zu oberat angreifen. Ľaa Flunellunterbemd wird dappelt so lEing 
aU gewOhnlich gemacht. seine untere benibhängende Hälfte wird nach dem Äiď- 
schneiden des fortigen Korsetts von unten her um dessen Aussenfläclie herurnge^ 
schlftgen. Nachdem der Gipspanzer in der bekannten Weiae angelogt ist, wird ge- 
wartet. bi.'j er no hart tat, dnaa er aeine Form beh< sodann wird er aamt 
Flantillbemd vom in der Mittellinie ELufgeachnitten, abgenommen. mit einer EoU- 
binde wieder zuaammengebuudcn und an» Feuer gestelTt, bia er gut ttocken ist; 
darauf wird er der Kranken in Suspension wieder angeiegt, on den Achseln, dem 
Stemum nnd dem Becken, wenn nOtig. auageBehnitten, wieder abgenommen und 
dem Inatrumentenmacber Ubergeben. welcher die untere H&lfte des Flanellhemdes 
nach aussen um dm Koraett umschlägt, anhef1«t und vom SchnilrlScher, tedeme 
Schniire und Haken anbringt. 

II. ElelBterverband (Pappverband), (banduge amidonné. titarch bandage). 

§. 1(52, Den zu dieaem Konteotivverbaiide ansuwendendea Kleister 
stellt man dar, indem man govoholiche Stärke in etwaa Wasser ver- 
rUhrt, bÍB keine Knolen naehr da sind, dano uiiter starkem RUhren 
siedendes Waaaer in dUnnem Strahle zusetzt, bis die KleisterbilduDg 
begiont, und Rudann das Ubrige aiedende Wasser rasch zugiesst. Der 
HUB Roggenmefal dargostellte Kleister bat ebeDfalls grasae Bindekraft. 
Um den Kleister baltbarer zu machen, lóse man in dem Waaaer, 
welches zur Kteiaterbildiing dient, etwas Alaun. Nimmt man stati 
des Waesera siedendes Leimwasaer, so iat die Klebkraft nocb gr^isser; 
sm grSssten ist sie, wenn man wäaaerige LiJsnng von durch Fäulnia 
verändertem Kleber benutzt. Aiisserdem gebraucbt man Pappachienen, 
Rollbinden aus Gáze, alter Leinwand u. dergl. und ala Verband- 
uuterlage Watte, Flanell, Zunder u. dergl, Die Pappscbieneu lassen 
BÍch aiiB Fappdeckel in jeder beliebigen Form herrichten, sie werden 
vor dem Anlegeu gewôhniiob mit Waaaer erweicbt, damít aie sicb 
der Oberäiiuhe des GHedea bequem anachmiegen. Nacbdem man 
die Verbandunterlage angeiegt bat, wickelt man zunäcbst eine Roll- 
binde in der gewabniicben Weise um, streicbt mit der Hand oder cinem 
Pinael eine Scbicht Kleister darilber und rollt in umgekehrter Hicbtung 
tlber diese Rleisterscbicbt die Binde weiter. Jetzt legt man díe aul 
beíden Seiten ebenfalla mit Kleister beacbmierten Pappacbienen an, 
und befestigt sie in der oben angegebenen Weise mittels Rollbinden. 
In dieser Weise fábrt man, jede Bindeiilage mit Kleister beatreíchond, 
fort, bis man den Verband ňlr auareichend biilt. Die letzte Bindenlage 
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wird nicht mit Kleister beatriclieii, um das Ankleben an das Bett oder 
die Kleidungaatlicke za verhiiteD, Zur Herrichtung der mit Kleister zu 
tränkendca Binden kaan man aucb dea in Fíg. 145 abgebildeten 
Apparat gebrauchen. Die Sculteťscbe Binde wird zur Anlegung des 
Kleiaterverbandea sellen gebraucht. Der Pappverband idubs vor Näsee 
geachiltzt werden, weil er Bonst erweicht. 

Da der Pappverband etwa 12 bis 24 Stunden zum Erbarten ge- 
braucbt uiid die weichen Pappecfaienen in vielen Fällen nicht ausrei- 
cben, das verbuDdene Glied io der ricbtigen Stellung zu balten, so iat 
mao mancbmal geiiotigt, bis zum Hartwerden des Verbandea d aa Glied 
durch Zuhilfenabme voq Scbiencn, Laden u, dergl, zu befeatigen. Oft 
ist ea zweckmässig, die Pappachienen beim Anlegen des Verbandes 
durcb kleine Fornierholzatäbchen zu veratärken, indem man letztere aof 
der Auflaenaeite der Pappachienen anbringt, mit Kleiater beschmiert 
und mit einwickelt. Die FappacbieDen laaaen aich auch mit Vorteil 
durcb Guttaperchaachíenen, Filz u. a. eraetzen, welche in heissem 
Waaaer weich und formbar werden, und beim ErkSlten sofort die 
nótige Festigkeit besitzen, 

Daa Aufachneiden dea Pappverbandea geacbiebt bei weitem 
leichter, aJa daa dea Gipsverbandea. Seutin legte zu dieaeni Zweck 
unter den Verband eein Kompreaaimeter, ein leinenee Bánd, welches 
die Endeo des Verbandea iiberragte und der Verbaodachere als LbíI- 
band diente. Wir bedienen una zum Aufschneiden meiat eines Taacbeo- 
meaaera oder einer atarken Schere, siebe Fig. 159. Selbstveratändlicb 
eignet aicb der Pappverband ebenaogut zum Aufklappen, zur Herrich- 
tung abnehmbarer Verbände u. a. w. wie der Gipaverbaod ; bezUglicb 
der bierzu notwcndigen Tecbnik konnen wir una auf daa beim Gripa- 
verbände Gesagte beziehen. 

Uer Pappverband findet a e in e Hauptverwendnng bei Brílchen 
der Arme. An den Beinen bedient man aicb aeíner meíat nur als 
S chutz verband nach geheiltfn Brilchen u. dergl. 

§. 1 63. In neuerer Zeit, wo durch die EinfUhrung der jetzt Ublícben 
Wundvcrbände die geatärkten (appretierteu) Gazebinden tägliche Ver- 
wendung finden, bedient man aicb dieaer auch zur Anfertigung von 
Kontentívverbänden, namentlich wenn letztere keine groflae Festigkeit 
erheiachen, z. B. flir Armbrflche der Kinder. Die Binden werden einfach 
mit Waaaer befeucbtet und nach Polaternng dea Gliedea und unter Zu- 
hilfeuahme von Papp-, Filz- und anderen Schienen in mcbrfacber Schicht 
umgewickelt. Nach dem Trocknen wird der Verband ziemlích fest. 

§. 164. Der Seiilin'sche Kleiaterverband Btftiniiit luis dem Jahre 1834, S. 
waniltf BDWohl Sculteťache Binilmi als RoUbiuden on, nabm rar YeitkSJkmig 
Pftppschienen , tma Unterpolstern an KaochenvorHprUngea u. dergl. Watte, Schai- 

Eie, Kotnpresaen et<;. : bis zum Troeken werden brachte er bei Verbänden an den 
einen Diatraktion an. Kranke mit Unteracbenkelbrilcheii durAea nach dem & 
härten des Verbandea umhergehen, síe bekamen Kriicken, daa kranke Bein wiird<> 
im Kniegelenk gebeugt und durch Riemen, die um die Schult«rn gingen. getnig*ii. 
der Schuh des gCBUnden Beinea erhielt eine erhOhte Sohle. Der von Seat in g^ 
brauelite Kleister enthielt etwaa Leim. Seutin luachte aeinen Verband zu eíncm 
Dniversalbcilmittel, indera er ihn gegen alle mBglichen Leidea (PhlegmoDen, Ge- 
lenkaftefctionen u. b. w.) ias Feld fňhrte. - Laugier und Heyfelder etellten 
den Verband aua Papieratreifen her, die nie mit Kleister beatrichen. — Lafatgoa 
ine Mischung von Gips und StÄrkemehl zum KontänKwerbande. — Bacrc* 
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stellte Schienenraaterial unter Benutzung einťr Miscbung von Eiweiss und Kleiater 
her. — SoDst iat Uber die Technik des Kleisterverbandeg lucht vie! zu sagen. Die 
anBgebreitetste Änwendung fand Jer Verband wohl in der Wilrzburger ohirurgiachen 
Klimk unter der Direklion von Linhart. 

ni. WasserglasTerband. 

§. 165. Unter WasBcrglas veratelit inan ein in Wasser Ifislicliea 
kieselsaureB Alkali, eine Verbindung, welche zuerst von t. Fucha 
im Jahre ISíiô eutdeckt wurde. Man unterscheidet 4 Arten von 
WasserglaB, nämlich Kálium waäserglas, Natriumwassergiaa , Doppel- 
wasaerglaa und FixierungawasBerglaa. Zur Herstellung von Wasaer- 
glasverbänden bedienen wir uns nur der beiden ersten Arten. 

Das KaliumwasserglaB wird bereitet diircb ZusammeDschmelzen 
von 45 Teileo Quarzpiilver oder reinem Quarzsand mit 30 Pottaacho 
unter Zuaatz vou 3 Holzkohlenpulver, damit alle KohlenaSure aus- 
getrieben wird; die zuaammeDgeachmolzene nod gepulverte Maaae wird 
in kochendem Waaaer gelost, die Liiaung heisst KaliumwasserglaB. 

Daa N átriu m waäserglas iat das billigate und wird in deraelben 
AVeiae bereitet, nur nimtot man statt der 30 Teile Pottasche 23 Teile 
kftlciníerte Sóda. 

Die wääaerige Loaung des Waaaerglaaea nennt man präpariertea 
WaeserglaB; es koramt im Handel als 33- und (iOgrädigea Waäserglas 
vor, je nachdem es 33 oder tíG Prozent gepulvertes Wasserglaa ent- 
hält, Da alle Säuren, selbst die Kohlensäure der Luft, daa WasaerglaB 
anter gallertiger Auascheidung der Kieaelerde zeraetzen, so muss es in 
gnt verkorkton Krllgen aufbewahrt werden. 

|!. 166. Die EinfUbrung der WasacrglaBkontentivverbäode wird 
Schuh zugeachrieben. Zwar aiud bereita in don 40er Jahren dieses 
Jahrbunderta hierbergeborige Versucbe mit WaaserglaB von Scbrautb 
gemacbt worden, daa Präparat war jedoch damala noch zu teuer, 
Später, nachdem es billiger geworden, verschaffte ea sich immer wei- 
tere Verbreitung. 

§. 1()7. Die Anfertigung eines Kontentivverbandes aus WaaBer- 
glaa ist hächst einfach. Am häufigsten benutzt man das 33"/DÍge 
billige, ziemlicb diínntíUasige Natriumwaaserglaa, mit welchem man die 
Binden unmittelbar vor Anlegnng des Verbnndes tränkt: dien kann 
entweder mit Hilfe des in Fig. 145 abgebildeten Apparalea oder 
sucb dadurch geacheben, dasa man die zu verwendenden Binden in 
(ías Wasserglaa híneiulegt, bia aie vollgeaogen aind, das ilberachilssige 
WasaerglaB aladann auapreast und die getränkten Btndon aofort ver- 
wendet. Die beliebtesten Binden aind die WGitmaschígen aus appre- 
tierter Gáze. Der Waaaerglaaverband erhält dieselbe Unterlage wie 
áer Gips- oder Kleiaterverband. Die Anlegung selbat erťolgt ebenfalla 
genan in deraelben Weiae durcb die kreiafUrraig umgewickelten Binden. 
Man hat darauf zu achten, dass die Verbandunterlage den Waaaer- 
glasverband an den Rändern etwas llberrage, weil das Wasserglaa dort 
nach dem Trocknen in dÍo Haut einacbneiden wUrde. 

Der WaaaerglaBverband, in der bescbriebenen Weiae angelegt, 
erb&rtet nach 1 bia 2 Tagen; in der Nähe doa Ofena erfolgt das 
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Trocknen achneller, ebenso beim Auťgieaseo von Äther < 
auf den ťertigen Vcrband; auch wlrd dieser schneller trockan, weim 1 
maa sich dea zäben dickätisBigen tiOgrädigeo Waaaerglaaea bedieot; 
alsdann kann man jedoch dio Bindan nicht in oben bcachriebecer 
Weise vorrichten, sundern man legt aie Irocken an und atrelcht in- 
zwischen das Wasserglaa mittets dea Pin^els darUber. 

Durcb ZuBätze von Kreide, Dexlrin, kohlensaurem Kalk, Kalk- 
hydrat, Calciutnphoaphat, Dolomit, Magneait, Zement u. dergl. wird 
nicbt nur das Erbärten beschleunigt, sondeni auch der Grád der Härte 
bedeutend erbäbt, die Kreidemiscbung wird so hart, dass man Glu 
damit ritzen kann. 

%. 168, Wegen des im Vergleich zura Gipa Hehr laDgaameQ 
Erbärtens des Wasaerglasverbande» eignet sich dieaer beaondera fUr 
diejenigeo Falla, wo ea auf aehr Bcbnelles Erhärten weniger an- 
kommt. So dient er mit Vorteil als Kontentivverband bei der Nacb- 
bebaudlung geheilter KnochenbrUche der Beine, wann die Kranken 
wieder anfangen, Gebverauche zu machen. Hier bat das Waaserglas 
den Vorteil der Leicbligkeit gegeniiber dem Gips. Dadurch, daas 
man dem WasaerglaBverbande Metallacbiencben (Žinkachienchen) ein- 
verleibt, kann man in vielen Fällen 
Fig. 173. in ähnlicberWeise wie beím K leiater- 

verbandu den Nachteil dea acbnellen 
Erbärtens einigermaaaen eraetzeu. 
Auch hat aian wobl Uber deu 
Wasserglaaverbaiid einen Gipsver- 
bánd gelegt, welyher nach dem 
Erstarren des WaBaerglaaverbande* 
wieder entfernt wird. 

§. 169 Was jedoch vor allem 
dem Wasaerglaaverbande eine ao 
groaao Verbreitung veracbafil hat, 
ist aein gefallíges Auasere und 
aeine bequeme Bearbeítung. Das 
Waaaerglaa Í»t nicht aprSde wie 
Gipa, die Verbände brockeln ntcht, 
^ie lassen sich daher Susserat 
bequem aufacbneidcD, abnehmbar 
machen, mit Ríemen, Schnallen, 
Gurten, Geleokscbiencben, elasti- 
schen Zligen verdeben, man kann 
daa Waaaerglaa zur Heratellung von 
ľrothoaen und urthopädischen Ap- 
paraten verwertenu.a.w, v.Heine 
iat wohl der erste, welcher auf dieae Vorzilge des Wasaerglaaverbandfií 
aufmerkaam gemacht und ihn in der mannigfaitigaten Weiae and bo 
den verachiedenaten Zweckeu angewendet hat. Fig. 173 zeígt, wie er 
den Verband bei Weicbteilverletzungen nutzbar machte. Auch Kap- 
peler und Hafter (1876) haben sich bemtiht, eíne groaae ZuA 
von Apparaten, Frotheaen, Koraetla, artikulierten Verbänden u. dergl. 




MS WaaaergUs berzustellei] , welche gewOlinlích vova Instramenteo- 
rnacber gefertigt werden (Fig. 174). Reyher hat inneuester Zeit (1881) 
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daa Waasergla.s zur Herstellung von Schienen-Híllseu-Verbänden ver- 
wendet, welche orthopädischen Zweuken dienen, jedoch emfacher und 
billiger ala dic kiiDstlicIien ortbopiídischen Äpparate sínd. 

§, 170. Seit den Veräffentiichungen von Sayre Uber die Beband- 
Inng der WirboUäulenverbiegungen mit dem Glpakoreett hat man aucb 
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i'scheD Verband^^ 
inn dps Kranken * 



KorsettB aua W^ssergUa hergestellt. (Siehe den Sayre'sclii 
Lítteratur.) Will man ein solchea während der Siiapension dea Kranken ' 
machea, so muss es aogleich durcfa cÍDen anderen Kontentiwerbandj 
am beaten einen iibcrgelegten Gripaverband, verstarkt werden, den 
man nach dem Erhärten des Waaaerglases wieder eotíernt. Das bo er- 
halteDe Waaserglaakoraett kanú nun auťgeachnítten, abgenommeD uod 
garniert werden uad dient ala abnebmbarea Koraett. LUoke legt es 
Beinen Kranken niit Vorliebe an. Damít der Gips nod das Wasserglas 
tticht zu fest untereinander verkleben, wird daa Waaaerglaskorsett tnit 
Papier bedeckt (L U c k e); au ch wird empfohlen, das Wasaerglaa mit in 
Spiritua getamjhten Binden zn Uberziebeo (Mennig). 

§. 171. Ais Kontentivrerband zur ťeeUtí'Uung iles Kojiítís und U»r HaU- 

wirbBlsäule bei HalswirbelentzQndimg und Scbieíbale (Uent íd der Scbänborn'scheii 

KliniTi zu E&nigaberg neben dem tíipaverband anch der WasserglaaverbEUid ood 

zwar der letutere in abnehiuborcľ Fomi. Er wird Qber einem GipEinoilell gefoniiU 

welchea mun sicb aua eincm Gipaverbondí 

Fig. IT5. herrichten kanii. Der Kopť dea Kranken 

(Kindes) wird raaiert. der Krajike wird aiif 

einen Tiach gesetiit uiid die SuapenaioD 

am Eopf TOrgeuommen. Äle Eisnliinter- 

haupťbalter dient dabei die in Fig. 117 

abgebildete Cerussapflasterschlinge; die 

Suapenaion wird nur so weit getríebm. 

da«8 sicb das GesB«B des Kranken eben 

von der Tiíohplatte erhebt, wie dies auch 

Ton Bese r Kur Auaftiltrung scines 

BrQckengipsverhajideB (Fig. 153) em- 

pfohlen wird. Der nun anzulegende 

uipaverband kommt auf die blosse Haut 

zu liegen; mun beginnt mit Ereistouren 

v.m Stim und HhIb, läsft Exeistouren, 

Capistrmiitťiuren, St«lla dorei et pectoris 

miteinander wechaeln, Kreistouren kom- 

men mn Stim und Hinterbaupt, um (Jn- 

terkiefer und Nacken, Qals und Bmst 

lu liegen. Die Stim mnaa in ihrer ganien 

Breite von dem Verbande bedecťt »ein 

(Fig. 175}; an dei Brust reicht der Ver- 

band bia unter die Warzo (punktiertt! 

Linie in Fig. 175). Nach dem Ľrbilrten 

dea Verbandoa wird die Suntension aua- 

geaetzt und die Cerussaadiluige so wett 

nia mSglich abgeachnittea. Dana wird 

dieaer Gipaverband aufgeacbnitten, Tor- 

sichtig abgenommen, mit Gipsbinden eu- 

sammengebunden, welcbe auch die LQcken 

fUr daa Gesiebt und die Ärme Qber- 

brQcken und mit Gip»brei vollgegossen. 

nach fl — 12 Stunden kann man die Gipe- 

bindentouren entfernen und man erh&lt 

den GipaabgUEB. Nach 48 Stunden ist ei 

geuQgend trocken, luii den Waesergltts- 

verband Qber ihra zu fonnen, AJa Unte- 

lage flir letateren w5hlt man eine dUnoe 

Lage Flanell oder Nesaclbindentouren und legt ihn genau an , wie vorher den 

Gipaverband; wo Qätig, kann man ihn at^Uenweiae dureb Bonfwaaserglasstreifen 

veratarken. Nach 48 Stunden kann der Verband seitĽeh aufgeechnitten, von dem 

Gipagisa abgenommen, gamiert und mit SchnOrvorrichtungen vetsehen werden. 

Bei EUJswirbelentiiilndung reicht der Verband, bis zu der in der Fig. ungedeutetoi 

punktierten Línie angelegt, aua. Aber auch bei Erkrankung der oberen BniBtwirbel 

ist der Verband anwendbar, jedoch muas er aladann bis zum fiOflbein' 
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ffig. 175) herabreichen. Der VerbaaJ kann mit Vorteil au Stelle des Sayre'schen 
Verbtindes mit liev Kopfschweba (deiu Jury -mast) treteu, ebeoso an die St«lle dea 
Begerschon BrOckengiiJSverbandeB, der ebenfalía bei Sospťnsion des Eranken an- 
gelegt werden mwaa und beí dem das Drehen und AnpaMen der Bandeisenatreifen 
bMt^werlicb Ut. 

IV. telmTorbaud. 

§. 172. Der Leimverband kann ganz genau in deraelben Weiae 
wie der Papp- und Waaaerglasveľband gemacht werden, man benutzt 
aladann am liebaten weiimaachige Gazebinden. 

ZweokmäBsiger ist es, den Verband nach Vanzetti und v. Bruns 
in der Weiae zu richten, dass raao LeinwandBtreifen auf eíner Seite 
mit Tiachlerleim von Honigkonaiatenz beatreicht, trocknen läaat und 
dann derart zu Bindeo aufrollt, dass die geleimte Seite nach anasen 
kommt. Taucht man eine aolche Binde filr eioen Augenblick in heiasea 
Waaser, so iat aie zum Gebrauch fertig. Der Leimverband trocknet 
schneller ale der Kletater- und Waaserglas verband und erbält eine be- 
deutende Festigkeit. 

§. 173. Der gebräuchliche Leim zum Leimverbande ist der 
tieriBche Leim von Knochen, FÍBcben, Häuteabfälten a. dergl. In 
neuerer Zeít aind jedoch verschiedene Ereatzmittel in den Handel ge- 
bracbt, und zwar : 

1) Der Kleberleim, ein Gemiach von Kleber und gegorenera 
Mobl, welchee aehr Baure Reaktion bcahst, jedoch keln hoheB Kleb- 
vermôgen hat. 

2) Der Eiweiasleim (colle végétale ou albuminoide) , ein durch 
angehende Fäulnis veränderter Kleber. Letzterer wird mehrfach ge- 
waechen and einer konatanten Temperatnr von ir> — 2(f* auagesetzt; es 
kommt Gärung und der Kleber wird dllnnflíisaiger. Dann wird er 
getrocknet wie bei der Leim fabri katión. Die Auflôaung in dem dop- 
pelten Gewicht Waaaer iat die normále LSaung. 

3) Kaaeínleim, eine Aufläaung von Kaaeiu in geaättigter Borax- 
lOaung; ea iat eine dickliche FlUsaigkeit mit groaaem Klebvermägen. 

8- 174. Veie! (1835) legte den Leimverband mit Seulteťschen Binden an. 
die er in LeinivasBer trílQkt«. Tanzettl (1845) st^Ilte trockeue Leimbinden. wie 
oben beathrieben. ber. Haraon (läiiS) atreicht initt«ls eines Fiosels die alkoholiscbe 
LeimlSsnii^ auf die Bindontouren beira Anlegen dea Verbandea. Macleod (1870) 
benQtít die LSaung von Leim in M ethjl alkohol und trUnkt die Binden in dieser 
LCiQDg; er wendet den Leímverbnnd beaondera ah Schutzverband bei ^heilten 
Knochenbiilchen an. E a nim (1870) legt beim Schla^eelbeinbruch 3 Leimnnge um 
die Schnltem und debt eie im Rtlcken r.usammen. Roberts (1875} empfiehit 
eínen Brei aus Leim mid Zinkoiyd zum Kontentivverbande, welcher in 4— -8 Stonden 
erhärtet. Paniier legt beim EniesL'heibenbruch ober- und unterbalb je einen 
Leimverband an, nad scbnUrt diese Verbände und mit ihnen die BrucbstUcke zu* 



I 



T. DeKlrlnTerband. 

§. 17"). Dextrin (Gommeline, Dampfgummi, Stärkegummi, Gomme 
d'Ahace, Leiokom) ist eine dem arabischen Gummi sowobl eeiner Zu- 
sammenaetzung (beide habea die Formel CnHiaOi), als seinen ilbrigen 
Eigenschaften nach naheatehende Subatanz, welcbe aích durch kurze 
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Zeit fortgesetzte Einwirkung Terdllnnter Sauren oder emea 
aufgngBcs (DíaatHHe) auf Stärkemehl und auch durch Rosten des lete- 
teren bildet. Im reioen Zustande ist es farblos, das im Handel vor- 
kommende meiet etwaB gelblich, in Wasser leicht und vúllkommen m 
eíner klaren, dickäUssigen, klebenden Loeung loslich, schwer läalich íd 
TerdUnotem, unloalich in absohitem Alkohol. Das Dextrin eraetst aut 
das Seoegal- und das arabische Gummi. 

§. 1 76. Der Dextrinverband wird in derselben Weíse ausgefílhrl 
wie der Kleister-, Waaaerglaa- nad Leimverband. Je stärker die ver- 
wendete Dextrinlosuug ist, um so rascher erťolgt dae Erbärten; letz- 
terea wird ebenťalU besclileuiiigt durch Beaprengen des fertigen Ver- 
bandes mit atwas Alkohol. Der Verband erhält eine bedeutende Festig- 
keit und besitzt alle Eigenschaften des Wa^serglasvorbandea, lässt sich 
somit auch in bequemer Weise zur Verfertigung von Kapseln, Hobl- 
rinnen, abnehmbaren, artikuliertea und anderen Verbänden verwerteo. 

Daa Dextrin ist violfach mit Gips vereinigt zum Kontentivver- 
bande verwendet worden. Heyfelder (1855) empfiehlt zu diesem 
Behuf aof 750 Gips etwa 500 Waaser und 30 Dextrin zu nehmen. 

Larsen in Eopenbaji^eD (1^52) at«llte eich seine Mosiie zu Deitrinverb&ndeii 
folRendonnafiaen her: 12—15 K annen Wasser werden mit 4 S gequetechten Malaee 
gekocht nnd unter Umriihren 12 S Kftrtoifelainidon zugesetít, auf tíO° erwäj-mt, bií 
die FlOseigkeit gkicliinäHsig und ziemlich klitr ist, danu wird zor Eälfte eingedainpft, 
auf 30* abgektlhlt, 1 S Ga«cht zagesetzt. Nach dem Abgflren Eind^pfen m 
Salbeok onsistenz . 

TI. Sittrerband. 

§. 177. GelSschter Kalk bildet mit Kasein, Eiweiss, Qw 
arabicum, Leim u. a. Massen, die nach eíniger Zeit eine bedeutenq 
Festigkeit erlangen nnd zum Kitten der veracbiedenartigsten K5r[ 
gceignet aind. 

Um Kaaeinkitt h er z u ste! len , nehme man 1 — 2 Teile friachB^_ 
Kase, von welchem man die Molken abgepreaat hat (Quark und Käse- 
matte), und einen Teil gepulverten gelQschten Kalk, riShre beídes 
untereinander und stelle durcb Htnzufiigen von Wasser einen dicken 
Brei her; er atellt daa erhärtende Materiál dar, mit welchem die Ver- 
band materialieD, BindoD, Kompreaseo u. a. w. beatrichen werden; der 
Verband erhält eine Unterlage wie die librigen; er ist wasserdicht und 
besitzt bedeutende Festigkeit. Lorinser hat ihn 1857 eingeftlhrt. 

Kasein gibt auch ohne Kalk einen guten Kitt, wenn man es toJ 
eine LOaung von Kálium- oder Natriumbikarbonat bringt und bis zod 
Syrupkonsistenz eindampft. Ferner lässt aich dnrch Auflosen von K»-^ 
sein in kalt geaättigter Boraxloauug eine klare dickiiche Flilssigkeít 
mit hohem Klebvermogen heratellen, mit welcher man KontentÍT- 
Tcrbände macben kann. Der durch Miachung von Kaaein und Waaser- 
glas bergestellte Porzellan- und Glaskitt endlicL kann demselben Zweok.a 
dienen. 



TII. ZementTerband. 



Torrillon (1878) empfiehlt al a Materiál zum Kont. 
ae Misehung von 1 Zement und 2—3 Gipa, man 



a £iweoK.^H 
mtentiv^^l 
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«lsdaiiQ eioen achnell erbärteadeo, aebr feateo, der Feuchtigkeít vider- 
BtehGDden Verband. Die Technik ist die des GipaverbaDdes. 

Durch Zuaatz yoq Zement zu Kasein kaan maa eine Hasae her- 
Btellen, welche mít Wasser angerUhrt sich zum Kittverbaade eignet 
ood eine groase Featigkeit eriangt. 

TIII. On m m I br e I de Terb and. 

§. 170. In England und Amerika wird diirch Mischung eíner 
syrtipdícken Ltiaung von Gumini arabicum mit Kreidepulver ein Brei 
hergeatellt, der aich vorzilglich zur Anfertigung von Kontentivverbänden 
«ignet. Namentlich werden abnehmbare Verbände, Hulaen- und ortho- 
pädische Verbände daraua hergeatellt und Wolŕler ist der MeiDuug, 
daaa mit aolchen Gummikreideverbänden nur nocb die von Leiter in 
Wien angefertigten Lederhtllaen- und Hartkautacbukverbände wett- 
cifern konnen, welche jedoch bei weitem teurer eind. 

Um einen abnebmbaren Gammikreideverband herzustellen, verfáhrt 
man am zweckmäaaigatec in folgender Weíse: drei Lagen dilunen 
Flanella werden ao zurechtgeachnitten, daaa ihre Länge der doa kran- 
ken Gliedea entapricht, ihre Breite den Umfang deaaelben um ein 
wenigea Uberragt, Man näbt die 3 Lagen in der Mittellinie auf- 
einander, um bier ein Scharniergelenk fUr den Verband zu erhalten 
und beatreicht die einander ziigekebrteu Seiten mit obigem Brei; die 
dem Glied aoliegende innere aowie die äuaserate Flanellaeite werden 
nicht damit beatricben. Dann wird der Flanell von hinten her rund 
um daa Glied (Bein) geschlagen, mit Nadeln featgeateckt und daa Beia 
in dieaer Flanelllade mittela der Uberatehenden Ränder des Flanell 

Ísuapendierl. Nach 24 Stunden ist der Verbaod trocken, kann um- 
^hnitten, garniert, mit Oaen uod ScbnUren veraehen werden. 
IX. Mafnesltverband. 

§. 180. Feingepulverter, aua MineralwassGrfabriken zu beziebender 
Magneait gibt mit Waaaerglaa verrUbrt einen Brei, der aich nach den 
Untersuchungen von Kliater und Uterhardt (18(39) aehr gut zum 
Kontentivverbande eiguet. Die Technik des Verbandes iat diejenige 
dea Kleisterverbandea. Der Verband wird in 24 — H(j Stunden atein- 
hart, ist leichter als der Oipsverband und wideratebt besser der 

reuchtigkeit. 
X. Parafflii- and SteartnverbBDde. 

§. 181, Das Paraffin wurde 1830 von v. Reichenbach unter 

den RUckatänden der trockenen Deatillation des Holzea (zuerat im 

Bucbenholzteer) auťgefunden. Weil es sich mit anderen Stoffen nicht 

verbindetj erhielt es den Namen Paraffin (von panim weoig, und ai^nis 

▼erwandt); im Petroleum aind bia zu 40 "/n ľaraffin enthalten; der 

Ozokerit beateht fast nur aua Paraffin; auch im Bitumen (Erdpech, 

Erdteer) befinden sich groaae Mengen deaaelben. 

^^_ Das Paraffin sowohl wie die bei gewähnlicber Temperatur featen 

^bettfl, beaondera die Gljceride der Palmitín- und Stearinsäure , sind 

^behoQ Tor 30 Jahren zu Kontentirverbänden, wie es echeint suent 



1 50 Heftpflafterverbanii. 

Ton LawBOD Taít^ empfoblen wordeu. Paraífin wird ber«ita u 
warmen Sommertagen so weicb, dass seine Wirkung ale KontentÍT- 
Terband verloren geht. Ea wfire daher ntír im Winter ira ge- 
braucheD. Stearin verträgt hohere Wärmegrade und konnte auch im 
Sommer zu KoDtentivverbändeo beDutzt werden. Startin (18tí7) 
empfíeblt eine Miecbung beider Subatanzen zu gleicben Teilen. Zum 
AbDebmen des Verbandea genUgt Erweichen deaaelben mittels Benzin. 
Der ťaraťfinverband kaun im warmen Bade geliist werden. Die Masse 
und Binden sind wieder verwertbar. Zur Verstärkung legt Startin 
íd Paraf&n getränkte PilzstUcke ein, Htiter Wscbatafeln. 



dus ParafGn zur Hemtellung fonubarer Schienen em- 
p'ťrferti^ sogar eine abnehmbiire ParalGn-Spisi ' 
aiif <iie Lilteratur ' ' 



In neuMt^r Zeit hat mím 
pfohlen. Mac Ewen (1879) 
Jacke, wegen deren Heratellun| 



XI. Hertpflasterrerband. 

§. 182, Das Heftpflaatar iat von jeher in Verbiaduiig mit Scbiei 
znm Kontentivverbande benutzt worden; man bedient eich seiner j 
auf den heutígen Tag zu demaelben Zweck, zur Ruhígatellnng 




Finger und Zehen, indem man aie mit oder ohne gleichzeitige Anwen- 
dung von ScbieDen ringfôrmig mit Heftpflaster eínwickelt. Cbabrel^, 
de Lavacberie, GroHs u. a. baben ee aucb bei Brtlcben der groaaeii 
Gliederkoochen bewährt gefuaden. S a y r e empfieblt ala beqaemsten 
Verband filr die SchlUBaelbeinbrUcbe seinen aus 3 HeftpflaaterBtreifen 



I- ujíil Schellackverband. 
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Sch ] U sse 1 be i n br iicl 



Verband (Fig. 170). Barle 1 1 (1877J hat ťllr 
ebesnťallB eínen Heťtpflas t er verband emplohlea, 
welcUer Uber dem Hemde getragen wird. HeftpílaaterzUge ziehen díe 
Schulter nach binten, den EllenbogeD nach vuro iiod oben und elnd 
an eioem Rínge befeatígt, der um die gesurtde Scbulter gelegt Ist. 
Green (1880) bcilte Bogar komplizierte KnochenbrUche unter eÍDem 
Heftpflasterverbaiid , welcber zu gleicher Zeit als Wundverband und 
als Ko n ten ti v verband diente. 



» 



Xn. Kolopbonlnm- und Schellackverband. 



1S:3, Während mau die harzigen Subatanzen, oameatlich die 
Btarkklebeaden Pechsorten, ťerner die Lackarten achon in den älteaten 
Zetten znm Schienenkontentivverbaode verwendete, indem man sie den 
Bruchpflaatem bcimiachte, die kranken GHeder, Suhienen und Verband- 
stUcke damit bestrich, aind aie zu jetzt ilblichen K on ten ti v v erb ände n 
biaher wenig in Anwendung gekommen. Emmert gab zwar ein Ver- 
lahren an, um einen KolQpboniumkontentivverband zu machen, welcbes 
darin boatand, dasa oine dicke Flachalage auf einer Seite mlt gepnl- 
vertem Kolopboniuín bestreut, mit Weingeiat getrfinkt und bo auf daa 
erkrankte Q-lied gelegt wurde, dasB die Kolophoniuinachicht der Haut 
anlag und mit ihr vorklebte. Der Verband wurde mit Binden befestigt; 
er beaaaa grijasere Härte ala dor Gipaverband, fand jedoch keine Nach- 
ahmung. 

§. 184. Erat in neuester Zeit haben diese Vcrbände eine grOs- 
sere Bedeutung erlangt durcb die EinfUhrung dea mit Scbellack und 
Kolophonium getränkten plastischen Filzea, einea Materialea, welchea BÍch, 



migfaltigater Weiae zu Schienen, 



wie wir fľilher Baben, formen, in i 

Hoblrinnen, aufklappbaren Konten- 

tÍTverbänden, Prothesen und ortho- 

pädischen Apparaten verarbeiten 

íässt. An die Stelle der Sayre- 

BcbenGipakorBettaiat filr vieleFälle 

daaabnehmbareFilzkoraettgetreten. 

Letzterea wurde zuerat in England 

durch William Adams (1879) 

eíngeťiihrl, er empťahl dazu Cok- 

king'a poroplastic fel t, einen plast i- 

Bchen, jedoch nichts weniger ala 

porOaen Filz. Dieaer aollte eowohl 

fUr Verbiegungep dor Bruat- und 

Lendenwirbelaäule,alBauch,mitdom 

Sayre'achen Jury-maat veraehen, 

zur Bebandliing der Erkrankungen 

der Halawirbelaäule daa Sayre'ache Gipskoraett eraetzen. Es wurden 

aisbald von England aus FilzkoraettB verschiedener Gräaae und StJkrke, 

liber Abgilasen doa Bruatkorbea geformt, in den Handel gebracht, 

welohe man nur durch Erwärmen weich zu machen brauchte, um 

■ie dem auspendierten Kranken aofort aniegen und genan anpasaen 

zu kSnnen. nie behielten nach dem Erkalten ibre Form bei, konnten 
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abgeDommen, zurechlgescbnitten, garniert und mit SchDurTorrichtuagen 
verBeben wcrdcn (Fig. 177). Der Ubermässig teure englische Filz wurde 
durcb den inzwiscben bergestellten billigeren von P. Bruna (1879) 
ersetzt. Bei dem Anlegen dieses FilzkorsettB in der eben boBchrlebenen 
Weise stellte sich nun bald beraus, dasB es mit der genauen An- 
Bchmiegung an alle Vertiefungen und Erhabenheiten der KCrperober- 
ääcbe groase Schwierigkeiten hatte, namentlich in der Umrandung 
des Beckens und am Kreuzbein. Zwar bat man aicb alle mogliche 
Mube gegeboD, diese Schwierigkeiten zu Uberwinden, indem man daa 
Koraett mit dem holzernen Uammer zurecbtprUgeln wollte, oder in- 
dem man an Stellen, wo zu viel Stoff war, Stticke ausscbnitt und die 
LUcken zusammenSickte: man vermocbte keine feine, faltenlose, gut- 
sitzende Taille berzuatellen. 

§. 185. Will man den Filz in der gewUnschten Weise der 
EärperoberSäcbe gcnau anpaesen, so kann dies nur in der Weiee ge- 
scbehen, dass man zuniíchst eine Foi-m (Gipsform) des KärperB 
anfertigt. Uber dieaer ist der nicht imprägnierte angefeuchtete 
Filz kunstgerecht zu formen, indem er in dersclben Weise wie der 
Hutfilz oder daa Hartleder verarbeitet wird. Dem zum Änfeuchten 
des Filzes zu gebrauchenden Wasser wird vorher eine kleine Menge 
einer Klebsubstanz (Leim, Gummi etc.) oder Borax zugesetzt, áas 
Formen geschiebt durcb Zug und Druck unter Zuhilfenabme dea 
Hammers und Biigeleisens. Erst wenu auf dieae Weiae die Form 
des FilzkoraettB fertiggeatellt und dieaea getrocknet ial, kann zum 
Steifen und Tränkeo desäelben mit Schellack geachritten werden. 
Jetzt crfolgt die Anlegung an dem suapendierten Eranken, um daa 
geformte Filzkorsett zurecblzuacbnciden, demnfichst daa Anbringen 
der Scbnilrvorricbtungen, etwa notwendiger VeratärkungsBcbienen, des 
Jury-maat u. a. w. 

Ea unterliegt keinem Zweifel, daaa die Ilandfertigkoit vieler Arzte 
ausreicbt, um ein wirklicb gut aitzendes Koraett von Anfang bia zu 
Ende berzuatellen, der Arzt muea jedoch aladann ungemeasene Zeit 
und die Werkstätte und daa Wcrkzeug dea Bandagíaten zur Verfílguag 
baben. Immerbio diirfte ea aicb empfeblen, dem Handwerker die Aua- 
fixhrung einer soldien Arbeit zu tlbei-lassen. Da fragt man aicb freilich, 
wo die Emanzipation dea Arztes vom Bandagíaten bleibt und wie^ * 
der Arbeitalohn einoa guten Filzkoraetta beträgt. 

§. 18(i. Die WiĽhtigkeit der Kuriiiung des Filzes zuui Koraett 
ÍDiprägnierten Zustanile ist von Beely fl8Bl) gebährend liervorgehoben. Er niinnit 
weichen aber festen Filz (SchalirackenfilK) von 6 — 8 Mmr. Stärke und Uberziebt 
damit die Gippfonni vom bleibt der Filz offen und wird nur vorlUufig zusanunen- 
genäht oder mit Stahlhaken KUBanuueiigezogen. Wo der FíIe sich nicbt genau 
anachraiegt, werden eUiptiache Stticko ftUBgeachmtten und die LBcke zusanunen- 
genUtat. Alsdaun bestreicht toan die OberSäche dee Fikes mit einer LSaimg von 
5 Schellack und 7 Alkohol. An den Bändem and vom lässt iniui einen StreifeD 
frei von der ImprägnierimgaflUsaigkeit. Das Tränken des Filzea mit dieser LSaung 
musí einige Mole wiederholt werden. Nach dem Trocknen wird der Fili von der 
Gipgfonn abgenommen und dem Kranken Qber einem genSbulichen Hemd in UQcktľii- 
lage zurechtgeHclmitteii und mit Enčpfen, E&opflCehcm . Hakenceihen, äi^hnulliai 
und Schnaren versehen. An der hintem Seite deB Verbandes massen 2 Länga- und 
2 Quersehienen aus Stah! mit Schrauben und Nieten unt«reiiiander und mit dem 
Filí verbunden werden, um diesen zu veratärken. Zum Bie^en der Sehienen ist ein 
besonderer Schl&sael notwendig; die Befcatigung der Schienen ist achwierig und 
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verwickelt. Beely selbst nennt seinen Apparat einen nicht mehr ganí einfaehen. 
IKb VerstArkuug der Koreetts durch StabUchtenen namentlich in dem nicht mit 
Schellack getränkten UnterleibHteil wtrd von BeeU auch spftter (1882) bei- 
bebalton; bei atarken Skoliosen bringt er lui der RíldtBeite dea VorlMiidM eine 
Vorricbtung an , um einen stärkem Druck gegen die am meisten hervortretenden 
Teile der Bippen ausUben zu kOnnen. — firaatz (1884) gibt ebeníalla dem un- 
getränkten Filz Qber dem GipsgusB erst seineForm und nimmt sodiinn die Steifung 
desselben mit Schellack vor. 

XIII. KotlodluniTerband. 

§. 187. DaB Kollodium kann in analoger Wcise ziira Kontentiv- 
verbande verwendet werdeo, wie Kleiater, Gummi arabiĽum, Lcim, 
n. dergl. Mancel (1853) f'Uhrte bei KnieachetbeDbrilchen aolche Ver- 
bände mittela Binden aus, die in Kollodium geträokt waren. Audi 
Subieaen von Pappe hat man mit Kollodium bestrichen, Watte damit 
geträokt und um die zu schienenden Glieder gelegt. Um dem Kollo- 
dium eeine BrUcbigkeit oach dem ErhärteD ku nebmen, aetzt man ihm 
etwas RicinusOl zu. 



r 



Kap. V. 

Wund verbände. 

A. Wunddeckvertände. (Okklusivverbände.) 



Lister' B antlseptlscber OkblasiTverband. 



Der LiBter'aclie Verband bezweckt den Ausschluss der 
Faulu iaprozeBBe von WuDdeu. Ea liegt demselben die Pasteur'scho 
Idee zu Grunde, daas Faulnisprozeaae, wie Uberali, bo auch in Wunden 
von mikroskopiechen Keimen orgaDÍsierter Arl (Baktorien) angeregt 
werden, daaa mit dem Auaschluaa dieser Xeime von Wundeo auch die 
Fttulnie ausgeachloBBen wird. Die Fäulniakeime befinden eicli in der 
Ausaenwelt, sie haflen taat allen Qegenatfindcn derselben an, sie befinden 
sich in der Luft, in dem ľiiaub nnd Sonnenataub, in dem Waaaer, auť 
der Haut und in den Kleidern des Kranken und dea Cbirurgen, auť 
den Inatrumenten , den Verbandstoffen u. s. w. Sie gelangen von 
auBBen in jede Wunde binein und Iciten dureb ihr Wachatum, Leben 
und Vermehrung dort FäulnisprozeBBe ein, wenn man aio nicht kUnBt- 
lich femhält oder wenigateaa ibre LebenBbedinguogen in der Wunde 
durcb geeignete Mittel aufhebt. 

Der AusscbluBs wirkeamer Keime und aomit der Fäulniaprozesse 
Ton der Wunde wird durch daa Lister' sebe Verbandayatem gewäbr- 
leiatet. Ea beatcht aumit in einem fortwíihrenden Kampf gegen die 
Bakterien, die Erreger der Fäulnis, der Sepais. Eb íat ein antiaep- 
tÍBcheB Verbandayatera ; die Mittel, welche die Bakterien wirkungBlos 
machen, heissen Antibacterítíca oder Antiseptica; dio Wunde, 
wolcbe sepsÍBfrei erhalten wird, ist oine aseptiache Wunde. 



154 Liater's antiseptiaclier VarLand. 

g. 189. Eb tenclitet eia, dass das LÍBter'sche VerbandsyBtem 
ia 2 groBse UDterabteiluDgeo zertallt ; deirn die Wunden, an denen ea 
zur ÄDwendung kommt, siod: 

I. Froi von Fäulniserregern. ÄUdann setzt sich das Lister- 



Bche Verbandsystem auB 
zusammen, deren Aiifgabe es ist, di 
nicht infizierte Wuiide in ihrem Hei 



von prophylaktiBcben Maasregeln 
easeptiache, von Fänlniseiregern 
lungsverlauf aaeptisch zu erbalten. 



Unter dieae Rubrík gehiiren faBt alle die Wuoden, die der Chiriirg 
beí operativeu Eingriffen erzeugt. Hier kann die Propbylaxe 
vom ersten Entsteben der Wuode an wirkaam entfaltet werden, hier 
iat die beate Garantie gegeben, einen aseptiachen Wundverlauf bis znr 
VemarbuQg zu erbalten, liier liat der LiBter'Bcho Verband auch dnrch 
seine berrlicben Reaultate die groaateii Triumphe gefeiert, 

TI. Nicht frei von Fäuluiaerregern, indera der die Wnnde 
erzeugende, mit FiiulniBerregern behaftete Gegenatand, oder díe aof 
oder in die Wunde gebrachten Inštrumente oder Eeilmittel, oder die 
in sie bíneingelangte Luft die Wunde mit den septiacben Keímen 
iufiziert haben. Hier bat daa Verbandayatem die Aufgabe, zuaäcbat 
die in der Wunde befindlicben Fäulniserreger zu beaeitigen oder 
wírkungsloa zu machen, und nacbdem aladann die Wunde aseptíacfa 
gemacht iat, sie in diesem Zuatande zu erhalteo. Dass in diesem 
Falle dem Lister'achen Verbande eine viel achwierigere Aufgabe er- 
wäcbat wie in dem Bub Nr, I beachriebenen, liegt auf der Hand. Je 
ťriacher die nicbt aaeptiache Wunde, je kleiner, je leichter zu- 
gänglich, je weniger intenaiv aie infiziert iat, um bo leichter und rascber 
gelingt ea, die Aaepaía !n derselben herzuatellen. Von hier an bía zu 
denjenigen Fällen, wo durch allgemeine Infektion dea ganzen Organis- 
muB die Hersteilung einer Aaepaia nicht mehr môglicb iat, gibt es 
aelbatveratändlich die mannígfachaten Ubergänge. 



A. Materialieii zor Änsfiilimiig des Lister'schen Verbaiides : 

I. Antiseptica. 

A. Karbolaäure. 



§. 190. Sie wird gebraucht: 

1) in 5'/oiger wäHseriger Loaung zu Deainťektion der Inatni- 
mente, Hände, dea Operationsgebietea, der Wunden, der SchwSmme, 
welche in ibr auťbewahrt werden ; 

2) in 2'/í "/oiger wäaaeriger Lôsnng zum Auawaacbeo der 
Schwämme während der Operation, zum Spray, zur Reinigung von 
Wunden. 

Die wäMaerigen KarbollSaungen aind in Flaacben mit eingeríebenem 
Stäpsel auťzuhebon, damít die Karbolaäure niclit verdunatet. 

3 J in 20*/oiger alkohol i ach e r Loaung zur Reinigung von Wunden, 
welche erat 24—30 Stunden nanh ihrem Entatehenin Behandlung konimen; 

4) in ľ'/oiger ätheriscber LOaung zur Imprägnierung von 
Watte, welche man in dieae LOaung cintaucht, trocknet und bei gan- 
graniiaen Wunden anwendet; 



I 



í 
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5) in 20°/i)iger LCsung in Olivenol zur Konservierung von 
Kstgnt, zuweilen auch zur Reinigung putrider Wunden; 

6) in lú^/oiger Loaung in Olivenol ziim Verband bei Wunden 
in der Umgebuug dea Anua, Penia u. a. w.; 

7) in 5"/«igor LOaung in Olivenol zur Einolung von Rathe- 
tem und anderen in die Blaae einzufQlirenden Instrumenten, 

Da die Karbolôlverbändo leicbt das Gumrnipapier verderben, 
aach leicht scbmutzig werden, bo eraetzt man sie gern durcb die ent- 
sprecbenden Karbolglycerinmiachungen. 

8) Mit WachB, Kolopbonium, Ricinuaôl u. dergl. zur Her- 
Btellung antiseptiechen Nähmateriala, Yerbandgaze n. s. w. 

0) ÄIb Salbe mit Fett, Vaaeline u. a. w. in verschíedenen 
Mischun gs verh äl tn i H sen . 

B. Borafiure. 
§. 191. Sio dient: 

1) zur Heratellung von Borlint, welchen man bereitet, indem 
man gewohniichen Lint in lieisse geaättigte Borsäurelfisung taucht und 
dann an der Luft trocknet ; 

2) ala Boraalbo und zwar in zweifacher Konzentratíon, 

a) ala starké Boraalbe, welcbe man daratellc, indem man 2 Teile 
Paraffiii mit 1 Teil Waeljs zuaammenscbmelzt, aUdann 2 Teile Mandel- 
Ol zuaetzt und nun in einem erwärmten Môraer mit 1 Teil Boraäure 
Terreibt, bis die aich abkiiblendeMaaBe eratarrt ; 

b) ala scbwache Salbe, welcbe nur balb bo viel Borsäure 
entbält i 

3) ala Borvaseiinsalba, welche geachmeidiger ala obige Bor- 
salbe ist und aua 10 Teilen Paraľfin, 5 Teilen Vaaeline und 3 Teilen 
Borsfiure beateht. 

C. SalicyUäure. 

§. 192. Sie wird angewendet: 

1) in Form der Salicylwatte und -Gáze; 

2) ala Salicylsalbe, beatebeud aua 12 ParafEn, 6 Wacha, 
12 Mandelfll und 1 Salicylaäure ; 

3) ale Salicylcream, beetehend aus 10 Glycerín und 1 8ali- 
cjlsfiure. 

D. Cbromsäure, 

zur Heratellung eínes widerstandBfábigen Katgut. 

E. EucaljptuBdl, 
nir Hersteltung 

1) von Eucalyptuagaze, welcbe in ähnlicher Weiae bergestellt 
wird, wie die weiter unten zu beaprecbende Karbolgaze, nur daaa bei 
der Imprfigoierung etatt des Kolopbonium Damarrhlack verwendet 
wird. Sie wird da verwendet, wo die Karbolgaze reizt, bei Kranken 
mit empfindlicher Haut, bei drohender Karbolreaorption, bei Skrotal- 
verbänden u. a. w. ; 

2) von EucalyptUBaalbe bestehend auB 8 Paraffln, 4 Wacha, 
8 Ifandelol und 5 Eucalyptuaäl bei Verbrennungea oder an Stelle der 
Bor- und Salicylsalbe, vor denen sie den Vorteil beeitzt, daaa sie die 
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Wundabsotitlerungen im YorbeiäleBsen deaío&ziert und wegeo der 
Flilcbtigkeit dea EucaljptuBäles eíne ati tise p ti a ch e AtmoBphäre erzeagt. 

F. Chlorzink, 

in B^/uiger wäBaeriger LäBung zur Roiniguog von Fistelgängen und 
jaucbigen Geschwiiron, Die Lôaung wird eutweder mittela Leinwand- 
läppcben auf die AVuodfläcbe gebracbt, oder eíngespritzt , wobei man 
auf freien Abfiuaa der Lôsung acbten musa, wetl sonát GraDgrän der 
Gewebe entatehen kann. 

G. Jodoform, 
aU pulverfôrmiges Aotísepticum zum Aufatreuen oder in Form der 
Jodoformgaze. 

II, Der Zerstäubungsapparat, 



zur Erzeugung ( 



1 Karbolspray, welcber die Atmoapbäre reinigt. 



§, 193. Ea gibt 2 Arten aolcber Zeratäubungsapparate, nämlicb 

a) aolche, bei deoen Karbolsäurelosung durcli einen aua einer 

engen ROhre kommenden Luftstrabl mit fortgeriasen wird, Luft- 




apray; der Luftstrabl wird mittela der Hand oder dee Fuaaea durcb 
eine Luftdruckpumpe, Gummibalion etc. erzeugt — Hand- oder Fusa- 
spraj (Fig. 178); 

b) aolche, bei denen die Luft durcb Wasaerdampf eraetzt wird. 
Hierzu gebraucbt mau einen Dampfkeaael mit Si c h erbe i ta ventil and 
einer oder loebrereH durch Hähne veracbliesabareD Riibrcben zum Äua- 
stromen dea Dampfea, welcber durcb Aspiration von KarboUoaung aich 



Zerstualiungi>ap)i arate. 

mit díeaer zii einem Sprithregen vereinigt. Um dieBem Karbolapray 
demelben Gehalt an Karbol zu gebea, wie ihn der Luftapray beeitzt, 
fUlIe man den Karbolbehälter {Gtaa in Fig, 170) mit 4- " " "^ 
Karbolloaung, es reaultiert alsdann beim Arbeilen des Apparates ein 
etwa 2V» "niger KarbolsprUhregen. Der WasHerdampf wird in dieaen 
Apparaten durch die Spiritua-, Gaa- oder Petroleum flamra e erzeugt. 

§. 194. Im Lanfe des letztun .rahraehnte aind eina groese Anzahl von Luft- 
ond DampfBprajapparaten verfertigt worden, selbst bii in die neueste Zeit hinein, 
obgleich der Wert dea Spray immer fraglicher geworden irt, und eine grosse Zahl 
Ton Chirurgen ihn gar nicht mehr. andere i&i nur noch bei einzelnen Opero- 
tíonen gebrauchen. Da die Fmge, ob der Spray entbehrlich aei oder nicht, DDcti 
immer níťhl entuchieden ist, ao niSge liieiilber die Anaicht von Cheytie. des 
begeisterten SchOlers Listor'K hier Platz linden. Cheyne (1882) »ftgt, der Bpray 
sei dag Entbehrlichstó am ganzen Verfahren nnd gibl auch an, wie man denselben 
ofane Gefahr fortlassen bann; in diesem Falle jedoch mosB die antiseptische Aub- 
waschung der Wnnden um bo eorgfältiger geachehen. Er befIirwort«t die Bei- 
behaltung des Sjtraj, weil die Sichevheit eines aaeptiBchen Wiuidverlaufs bei seiner 
Anwendung grOsaer i«t. Verneuil behandeU infizierte Wunden 3— 4niftl täglich 
mehrere Stunden lang mit dem Danipíapnij und bedeckt sie in der Zwischenieit 




mit einer in 27°'Se KarbollOsung getauchten Kompresie; er erzielte anch bei 
Eiynpel. Verbrennungen, kompiiiierten KnochcnbrUohen und friachen Wunden mit 
dieser BehandJung gute Rexultate. 

Galante in Parili verfertigt ZerBt&ubungBrOhrchen ans Glas xam Randepta; 
Stein (1876) fertigte einen Daropfsprayapparat an, bei weichem der Dampfkessel 
nnd der Behilter flir die ZerBtäubimgsflllsaigkeit getrennt Bind und die Gefahren 
der ExplosioD rermieden werden. Pohl (1877) verfertigle einen Apparat mit 
3— 3Vi Mr. Strahllänge; Gibbona (1877) versah den mit dem BuuBen'achen 
Otttbrenuer zu heizenden Damiifgpray mit biegaamen richtbareu ROhrcheu zum Aus- 
atrSmen de« deainfizierenden ŠprQhregens. — J. Holme* (1878) empfuhl den sogen. 
Mammutzerstäuber. ein blasebalgartiges Inštrument, weldieg einen SprOhregen von 
mehr ali 10 Fuhb Brette erzeugt und aich besondere zur Deainfektion der Lult in 
growen RAumen eígnet. — Heusner (1878) begchrieb einen Luft^prar, der mit 
der Luftdruckpnmpe getrieben wird. Die zuaammengcpresste Luft wiru in einem 
Wmdkessel gesammelt, und durch Schläuche zum Operatiouaaaal geleitet, wo úch 
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der Zeratauber befindet. — Heael (18781 gab einen Sprayappfttat on, ftnoloK dem 

Sawähnlichen Luftsptay, welchem man nach Bebeben durch eine EHutscbukrShie 
tunpf von weit her zufilhren kann und dadurch einen ungeiUhrlichen nicht ^>lo- 
dierenden Damp&pray crhält. — Im Jahre 1878 fiiad femer Damiifsprayapparate 
von Codman und Shurtleff, sowie von J. de Beer angegeben worten. — 
Arnold and Sons sowie v. Heine (1880) brachten einen Spray mit biegsaineD. 
nacb allen Ricbtongen hin drehbaren. ZentáDbungarShrchen auf. — Einen zweck- 
jnilBsigen eínfacben Doinpftpraj lieferte Teuffel im Jahre 1880. er wird in det 
Tilbinger Klinik gebraucht, — Matthewa Brothers (1880) fUgten dem Dampf- 
Bpray eine Handdruckpuinpe bei, um ohne Uaterbrechim^ des Spray Wasser in dco 
KeMel dräckenzu kBnnen. — Beatson (1881) achildert die geschichtliche Entwicke- 
lung der Zereläubungsapparate von Äupban, Sales-Giron, Bergson. Siegle 
u. a, bis auf die Listeŕschen Apparate. — Adb dem Jahre 1881 rilhren Sprayapparale 
von Benham. Calvert. Alien.. Page und Berg her. — Unna (I8S2t gab 
einen Apparat zuni medikamentCsen Äther- und Alkoholapray an; — Heverdin 
(1882) lieM einen bequem transportaboln TaBchenzeretauber verfertigan, im weeent- 
íichen dann bestehend, dase die Sprayflasche durch eiao íusammendrílckbare, wenig 
Hamn emnebmende Kautfichukflaache erBetat iat. — Asthalter endlich suchte[I882) 
den Flflagigkeitsspray durch einen desinfizierten Luftkegel zu erseUeu (Fig. 180). Die 




atmosphärische Luft wird dureh einen Gununiechlauch, ia welchem flich locken> 
Filtíierwatte befindet. auľ den Boden einee teilweise mit 90°/oiger KarbolM,ure ge- 
lllllten Geftlsses geleitet, BÍe streicht durch dieae KarboieäureícWcht nnd gelangt 
desinflziert weiterhin niittels Schlaucheu in einen Glascylinder, an dessen Ende ne 
wie aua einer Gieaskanne aprayartig hervorBtrSmt. Vor deni Ausstrômen kann sie 
in dem Glascylinder nooh echit/t werden. 




Scbw&mme. Dnterbindungamaterial. 

III. Schwämme 
zum Gebrauch beí der Opera tion. 

§. 195. Sie werden in S'/oiger Karbollôsung aufgehoben, und 
während der Operation in 2','s"/oiger Lôsung gereinigt. Nach dem 
Gebrauch legt Lister die Schwämme eiDÍge Táge in reines Wai 
Die in denaelben zuriickblelbenden Fibrinreate gehen dann in Fäuluis 
Uber, zerfallen und konnen mit Leichtigkeit ausgewaschen werden. 
Nach dem AuawaBchen werden die Schwämme in Ô'/oiger Karbollô- 
sung aufbewahrt. Statt der Schwämme kann man aich anderer Mate- 
rialien, desinfizierter Watte, Gáze u. b. w. bedienen, welche man nach 
eininaligem Gebrauch wegwirľt. 

Friach empfiehlt die Schiväniine vor J etn Gebrauch 4— 5 Táge lang mwarmca 
Wasser von 35 — 38" nu legen and dfts Wasser flfter ku emeuem. Die etwaigen 
Sporen keimen aUdann. Legt man die Schwämme nun 8 — 14 Tnge lang in 6"/"ige 
KarbolIBsnng ín gut Hchliesaendem HĽfáss, eo aind aie nls vollntilndiíí frei von Fňul- 
niskdnien zu betraťhten. 



IV. Unterbindungsmaterial. 

a) Kat gut. 

§. 196. Gewôbnliches käuflicheB Katgut wird in 20<'/oig6m Kar- 
bolol, dem lO^/o Waaser zugesetzt sind, auí'gehoben. Da das Wasaer 
sich allmählicb in dem verschliesabaren Bebälter auf dem Boden an- 
setít, ao werfe man einige Kieselsteincben in den Bebälter, auf welcben 
dann das Katgut liegt. Daa Katgut wird durch die Einwirkung dea 
Karboläls anfanga weicher, später jedoch immer härter und wider- 
Ktandafahiger gegen die Gewebe und Gewebaaäfte dea Korpera. Nach 
6 — 8 Monaten ist ea genUgend hart und kann dann in Karbolol 1 : ľj 
ohne Waaaerzuaatz aufbewahrt werden. Je älter desto beaaer wird 
seine QualitUt. Neuerdings präpariert Liate r daa Katgut durch Be- 
bandlung mit einer Loaung von 1 Teil Chromaäure und 4000 Teilen 
Wasaer, weicher 200 Teile Karbolsäure zugesetzt aind. Sotzt man 
dieaer friach hcrgestellien Loaung 200 Teile Katgut zu, ao bleíbt síe 
Uar, ihre gelbe Färbmig nimmt Jedoch ab, indem dte Chromaäure sich 
mit dem Katgut vereinigt. Nach 48 Stunden nimmt man daa Katgut 
ane der Loaung, trocknet ea und hebt ea in Karboläl auf. Ea iat ala- 
iaaa fertig zum Gebrauch. Damit daa Katgut aich in der Chrom- 
karbolsäurelSsung und beim Trocknen nicht lockere, iat ea notwendig, 
ihm eioen gewisaen Grád von Spannung zu verleihen, indem man ea 
auf einen Cylinder aufgerollt in die Läaung bringt und beim Trocknen 
anBBpannt. — Mac Ewen atellt ein gutea Katgut her durch Behand- 
Inng mit einer Líisung von 1 Chromaäure, 5 Waaeer und 120 Glycerin. 
Das Katgut bleibt in dieaer dunkelgriinen Miachung 0—8 Monate liegen, 
welche man von Zeit zu Zeit umachtlttelt. Aladanu wird ea bia zum 
Gebrauch in Karbolglycerin 1 :.") aufgehoben. — Kocher legt daa käuf- 
Hche Katgut 1 Tag lang in Oleum Juniperi, aisdunn 1 Tag lang in 
Glyzerin und hebt ea zum Gebrauch in (IS^/nigem Alkohol auf. Da- 
mit ea sich nicht lockere, wird ea auf Spulen von 2.^ Zmr. Länge 
fest aufgewíckelt und auch so aufbewahrt. Zum Gebrauch achneide 
man die einzelnen Fäden an ihrer Knickungaatelle auf der Spule ab, 



ItíO 
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BÍe haben alfldaiiD die nSti^e Länge. Unmittelbar aua ieta Alkohol 
genommen kaan man sie zur UnterbÍDdung rerwerten oder man legt 
BÍe vorerst Doch in die zur Operation zu Terwendende deBinfizierende 
Fltiasigkeit. 

Das antiaeptisehe Katgut wird gewohnlich in 3 verscliiedenea 
DickeD vorrätig gehalteo. Der Bequemlichkeit halber rollt man dai- 
aelbe auf Rullea auf, und legt dieae in Träge mit KarbolOl, die eineit 
gut achlieasbaren Deckel und eine kleine Oeffnung tiir das Fadenende 
haben (Fig. 181). Vor dem Gebrauch werden die Katguttaden auf die 
nôtige Länge zurecbtgeachnitlen und kurze Zeit in á^/DÍge Karbol- 
läaung gelegt, um daa Oel zu entťernen und dem Faden die tíchlUpfrig- 
keit zu nebraen. Lister hat ein Taschenetui fllr Katgut angegeben 
(Fig. 182), in velchem man diesea ateta bei aích fUbren kann. 

Fig, 181 a iiiid b. 
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b) Aortamaterial. 

§, 107. Barwell (ISŕfl) zieht dem Katgut ala Unterbindungi- 
material platte Bändcben vor. die aua der friachen lledia der Äorts 
dea Ochsen auBgeachnitten und durcb geeignete Dehnung unelastíscb 
gemacht sind; vor dem Gebrauch werden sie befeuchtet, um biegsam 
und leicbt knotbar zu aein. Dieaea Materiál floll gleichm&aaig, daber 
baltbarer ala Katgut aein wnd der Aufaaugung voUstfindig anbeimfallen. 

c) Walfiachsehnen 

ala Ersatz fUr Katgut aind 1878 von Bälz empfohlen worden. IbI 
guro, iapaneaiacher Oberatabsarzt, bat zuerst auf dieeen StofF m 
merkanm gemacbt. Eh aind Fäden aua zorfaaerten und zusammen- 
gedrebten Walfiacbaebnen, welche ganz nach Art gewähnlicher Seiden- 
fUden aufbewahrt und angeweodet werden. Sie aollen vollatändiger und 
raacber aufgeaogen werden ala Katgut. 

d) Sebnen aus dem Schwanze dea Kängnru 

hat Pollock als Unterbindungamaterial in Anwendung gezogen. 
dem friscb getoteten Tiere entnommenen Schwanzaebnen aind von 
achiedener Lfinge und Stärke, platt geformt, und werden in der Wi 
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bergerichtet, (Íabb aie zuerat íd Waeeer, danu in Karbollosnng gerei- 
nigt, au3eÍDaDdergepflUckt und getrocknet werden. Vor dem Grebrauch 
werden aie in antiseptische FlUsaigkeit gelegt. Man kaan auch eine 
Härtung in '/í'/diger ChromaäureloBung und nachLerige Aufbewahrung 
entsprechead der des Katgut Tornehmen. 

Ausser diesen Materialien zur Unterbíndung hat man beim antigepfcischen 
Terbande jedoch noch die zur Naht gebräuchlicben Subtitanzen, anti^eptísche äeide, 
Baamwolltäden ctc, , ferner auch metallene Fäden , Ha^esiumdráht, Silber- 
draht u, s. w. in Anwendung gexogen. 

Lister gibt vor allen Jem nach Beiner Ängiibe bereiteten Kafgut den 
Voraug. Die Enden des FadeoK werden nach der Unterbindung beide kurz abg«' 
»chnitten, die in der Wu^de zurilckbleibende Katgotligatur wird ŕich selbst tlbei-- 

V. Antiseptisches Nähmaterist. 

§. 198. Karbolisierte Seide. HÍo wird hergCBtetlt durch Ein- 
legen tod Näliaeide in eine zusammengeBcIimolzene Miechung von 
9 Teilen BieneDwacha und 1 Teil Karbohäiire. IbI die Seide volí- 
fttSndig diirchtrlinkt, bo nimmt man sie heraiiB uDd zieht aie durch ein 
Tnch, um daa tlberachilssige Wacha zu eotfernen. Man hebt sie in 
verachloBsenen GefUaBen, oder in Karbolgaze eingewickelt, aul'. Vor 
dem Gebrauch wird aie ftlr einen ÄugeDbiick in 5"/oige Karbolldaung 
gelegt. Die karboliaierte Seide dient nebeii dem Katgut und Robb- 
haaren zur AnsfULľung der naeiaten Wundnäbte, wann keine bedeiitende 
tipannung besteht. Da wo letztere vorhanden iat, kommen Entapan- 
DUDgsDäbte io Form der Flattennaht in Anwendung; ihr Materiál be- 
ateht aus durchlocberten Bleiplättchen, deren je 1 auť jeder Seite der 
Wunde aufgelegt, und aua äilberdraht, welcher durch die tiefen Teile 
der Wunde und durch die Hant getílhrt wird und aisdann, an den 
Bleiplättchen befeBtigt, die nOtige Entepannung horbeiťuhrt. Daa Näh- 
material iat vor dem Gebrauch in ^'/niger Karbolläsung zu deainfi- 
zieren. Das Nähere aiehe Lieferung 19 dieses Wftrkea. 

VI. Materiál zur Drainage der Wunden. 



§._ 199. 
sind die C 
Drainagerohrchen aua vulkanlaier- 
tem Gummi (Fig. 183). Ea gibt 
deren 2 Sorten, eine geríngwertige, 
grau oder achwarz von Farbe, 
welche in der Wnnde einen Garuch 
nach Schwefelwaaaeratoff entwickelt 
nnd daa Protektive achwiírzt, und 
eine beasere Sorte, rot, welche 
keinen ťreien Scbwefel enthalten 
soli unddaher dieaeu Ubeln Geruch 
ÍQ der Wunde nicht mit aich bringt. 
In der Wandung dieser Riihrchen 
beSnden sich in kurzen Äbatänden 
Offnungen zum Abflusa derWund- 
absonderungen. Die Dicke der 



beliebteate Materiál zur Drainierung der Wunden 
i'achen 




RtihrcheQ Bchwankt zwischen der aines Federkiela und der eines Fingen. 
Meiat pflegt man BÍe an den Wundwinkeln der genähten Wnoda in 
dieae einzulegea und zwar so tief und in solcher Zahl, dass man eioen 
voilatändigen Abfluas der WundflUaBigkeit erwarten darf. Sie mílSHen 
genau in der Ebene der äusseren Haut, je nachdem quer oder scbrage, 
abgeschnitteD werden, und damit eie bei tíefen Hiiblenwunden, Empyem, 
Operationen in der BaucbbOhle u. b. w., nicht voUenda hineingleiteo, 
kiuiD man sie im Wuudwinkel durch eine Naht anbeften oder an ihrem 

Fig. 184. 




äiiSBeren Ende eiuen laugen desinfízierten Seidenfaden befestígen, mit 
Hilfe desBcn sie jedesmal leicbt vorzuziehen sind. Blndet man, wie 
Cheyne es angibt, an die Seidenfiiden nocb kleine Bauscben anti- 
aeptiscber Gáze an, so wird ein Hineinacbliipfen in Hählenwunden 
volí end B vermieden. 

Fig. 185. 




Die DraiDagerOlirclien werden in 5''/oiger Karbolliisung aufbewahrt 
und kommen aus ihr aofort zur Verwendung, Gebraucbte Drainage- 
räbrchen konnen gereinigt, in Karbol aufgeboben und wieder ver- 
wendet werden. 

Fig. 18fi. 




Zum Einlegen der DrainagerBbrcben bedient aich Lister der 
Fig. 184 abgebildeten Kornzange. Anderc Instrnmente zu demaelben 
Zweck haben in neueater Zeit P. Bruna und Mäurer angegeben 
(Fig. 185 und 186). 

Die WiederQinftlhrung einer beim Ver bánd wechael aua der Wnnde 
herausgenommenen Drainagerähre iat oft achwierig und geht nicht ohne 



VerletiUDgen der Wunde ab, namentlich wenn tlie Rtlhre noch nicht volle 
3 Táge gelegen hat. Lister rät deshalb, ein in der Wunde befindlichea 
Draiaagerohr nicht berauazuzieben und wieder Lineinzuschieben, es aei 
denn, dass iicb um d.iseelbe in der Wunde berelts ein Kanál von 
Fleischwärzcben gebildet babe, Die Rohrchen werden gewQhnlicL vom 
3. Táge ab beim Verbandwechsel gekUrzt, bía sie Bcbliesslich ale nicht 
mehr notwendig ganz beseitigt werden. 

§. ;iOO. Stati der vulkanisierten Gummirahrcben sind zahlreiche 
andere Ersatzmittel in Voraehlag gebracbt worden, solche von Metali, 
epiraUg gowimdenem Draht, Gíasrobrcben , KatheterstUcke u. b. w. 
Chiene (1870) aucbte die Rôbrchen durch Bttndel Ton Katgut zu 
eraetzen, er stellte dadiirch eine kapillare Drainage ber aue einem re- 
florbierbaren Stoff. EinBUndel Katguttaden, 10— ŽOStiick, wird níimliuh 
in der Mitte mít einem Katgutfaden zusammengeknUpft, desBon freiea 
Ende in eine Nadel einget^delt wird. Man näht alsilann die Mitte 
dea BUndela tief im Boden der Wunde feat und verteilt nun die Fäden 
dea KatgutbUndels in mehrere Portionen, die man nach Bedarf ana 
den Wundwinkeln oder auch zwiachen einzelaen Nähten zur Wunde 
Lerauaťiibrt. Bei groesen Wunden railasen mehrere KatgutbUndel Ter- 
wendet werden. Man braucht aich um dieae Drains weiterhin gar 
nicht mebr zu kilmmern. Die aue der Wunde hervorragenden Endea 
fallen nach einigen Tagen von selbst ab. Die Katgutdrainago eignet 
eich gut ziim AbflusB von Blut oder Sérum, nicht aber von Eiter, 
Bei chroniachen Abscesaen mit dilnnflUaaigem Inhalt erweichen und 
«erfallen die Fäden zu achnell. — White hat an Stelle dea Katgut 
zum Drainieren daa Rosahaar in Voraehlag gebracht, und Lister 
(1878) gibt dieaem Materiál den Vorzug vor dera Kaignt. Die Roaa- 
haare werden nach Art einer Scharpiemesche zu BUndeln gebundon 
und in die Wunde gelegt, aber nicht im Boden derselben ťeatgebeftet, 
damit man aie als ein nicht reaorbierbarea Materiál jederzeit nach 
Wunach entfernen kaun. — Trendelenburg bediente aich entkalkter 
und in Karboläl aufbewahrter Kuochen von Kaniachen und VSgeln. — 
Neuber empfahl resorbierbare Knochendraina von Pťerde- und Rind«- 
knochen; ihre Hereitung iat in Lieferung 19, pag. 176 beachrieben. — 
Mac Ewen ist in neuester Zeit (1881) wieder zur Herstellung von 
Rshrchen aus Hlihnerknochen Ubergegangen. Schienbein und Suhenkel- 
knochen werden abgekralzt und in 2i)''/oiger Salzsííure erwcicht; die Ge- 
lenkenden werden aladann mit der Schere abgeschnítten, und die Mark- 
haut aamt Mark abgehebelt und herauabefôrdert, Bchlieaalicb werden 
die Knochen bia zur vollständigen Erweichung wieder in Salzaäure ge- 
legt, gowfisaert und in K arbol glycerín 1 : 10 gebracht. Nach 14 Tagen 
sind ste znm Gebrauch ťertig; mit Schere oder Locheiaen bringt man 
SeitenOfFnungen an ihnen an. — Davy (1881) hat Rährchen von 
Gnromi mit aeitlich abstebenden elaatiacben, daher umlegbaren Armén, 
die dem Ganzcn eine ankerformige Geatalt verleiben, angegeben, um 
daa Hiuein- und Herauafallen der Rohrchen bei HOhlenwunden unmiSg- 
lieh zu macbcn, — Couains (1883)hat ftlr Empyeme zum Offenhalten 
dea Kanála in der Bruatwand kleine doppclwandige Rohrchen von 
Gummí angegeben, welche mit Luft aufgeblaaen werden; man wähtt 
Bolche von der Länge des Kanals in der Bruatwand. — Champion- 
' oi^re (1883) empfiehlt gefenaterte DrainagerBhrcben ans Aluminium, 
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Protektive. AntiaeptiHche Gáze. 

welche sehr haJtbar iind mit Measer und Schere leicht achneidbsr 
sind; aueh weDdet er HartkautachukrOhren von Kegelform an. 
Vergleiche auch LieferuDg 19 dieaea Werkes. 

Vil. Protektive. 

g, 201. Ea beateht aua Wachataffet, welcher durch einen Uber- 
zug TOQ Kopallack fllr Karbolsäure andurctidrlnglich gemacbt iat Die 
Oberfläche deaselben ist aladann noch mit eÍDer Miacbung von 1 Des- 
trin, 2 gepulverter Stärke und ll3 Teilen einer S^'oigen kalten wässerigen 
KarbollOsung beatrichen. Letzteres geschiebt, um vor Aexa Gebranch 
deBTalíetaeinegieichmä8BÍgeDeflinťektionHeiiierOberflächemit2'_i "/oiger 
Karbolloeung vornehmeo eu konnen; oboe deo genaniiteii Uberzag 
wUrde die wäaserige DeainfektionaSUBaigkeit von dem TafTet ab- 
flieaaen, wie vun dem Rilcken elner Enté, und FaulDiskeiine wiirden 
mit auf die Wunde gebrachi. Das Protektive hat den Zweck, die Hei- 
lende Wunde, sei ea eine FlUcbenwunde oder eine genälite, eine frische 
oder eine alte, vor der Reizung der in den weiteren VerbandatoťFen 
enthaltenen Karbolaäure zu achíltzcn. Da wo diesor Reiz zweckmässig 
erscheint, z, B. zur Anregung der Fleiachwärzchenbildiing, läaat man 
daa Protektive aelbatveratändlicli fort. Daa auf die Wunde zu legende 
Protektive aoll die Wunde Uberali um ein wenigea ilberragen; auch 
die etwa angelegten Plattenn^bte aind mit Protektive zo bedecken, 
damit die woiterhin folgende Gáze aich nicht in dem Silberdrabt der- 
aelben fungt. 

Man bat daa Liater'ache Protektive vielfach .durch billigere 
Präparate zu ersetzen geaucht, bo durch Wachs- oder Olpapier, Gutta- 
perchapapier, Borlint u. a., die man vor dem Gebranch durch Ein- 
tauchen in KarboUSaung deainfiziert. Andere Foracher baben fiir dia 
meisteu FäUe das Protektive ala uberfliísaig ganz beiaeite gelasaen. 



VIII. Antlseplische Verbandgaze. 



J 

int^^ 



§. 202. Die ungebleichte Gáze wird gewaacheu und getrocl 
und mit gleichen Gewichtsmengen einer Miacbung von 4 KolophoDi 
und 4 Paraffin, welcbe auf dem Waaaerbade geachmolzen und untt 
Umruhren 1 Teil Karbolsäure zugeaetzt erbalten haben, getrfinkt. 
Die Gáze niuaa vor der Durchtränkung erwärmt werden. Dlea ge- 
achieht in einem doppeiwandigen quadratíachen Zinnkaaten mit atarkem 
Eiaenboden und gut achlieasendem boizemem Deckel, welcher, mit 
Blei beachwert, auf die in dem Kaeten aufgeachÍĹ'btete Gáze drilckt 
Die Erwärmiing íindet mit Hilfe beiaaen, zwiachen die Wände áet 
Eaatena gebracbtea, Waaaers atatt. In 2 — S Stunden iat die Gate 
gleicbmäsaíg durchwärmt, atsdann wird die heiaae Karbolraischung 
durch Eingieaaen zwiachen den Scbichten der Gáze verteilt und der 
Deckel zum Beachweren wieder aufgelegt. Nach 1 — 2 íStunden ist 
die Gáze ziemlich gleichmaaaig von dem Karbolgemiach durchdroogen, 
sie iat nach der Abkuhluug zum Gebranch fertig. Líator geatattet, die 
Gáze nach dom Gebranch zu waachen und von nenem zu durch- 
tränken; aie dient alsdann am beaten ala KrUlIgaze. J 

^ Bruna hat die Durchtränkung der Gáze weaentlicb vereinfaoh^ -fl 

t -á 
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nach seinem Verfabren kaoD sie bei gewOhnlicher Zimmertemperatur 
vorgenommen werden; auch ist die so gewonneiie Gáze geschmeidiger.' 
Er lost 4 Kolophoaium in 20 Spiritua uud setzt I Karboisäure uiid 
8 RícídusôI zu. Die Gáze wird in dieae Mischung eingetaucht uod 
zuui Trocknen aufgebängt. 

Die antiseptische Gáze iat ia gut achlieasbarea Zionkästen auf- 
zubewahren. GroBse Mengcu in Vorrat herzusteilen ist nicht zweck- 
mäsflig, weil die Karboisäure allmählich aiia der Gáze verfliegt, Mao 
gebraueht die Karbolgaze aU Krilllgaze, ah zusammengelegte grosse 
Kompreaee und ala Biodea. Sie bildet der Maaae nach den Haupt- 
beslaodteil doa LiHter'achen Verbaodos, indem sie in 7 — Sťacher 
äcbicht zusammengolegt das ganze Wundgebiet weithin ziideckt, um 
die WiindflUasigkeit in sich aufzusaugen und daa Eindringeo von 
Fitulniakeimen von auasen in die Wunde hinein zu verbUten. 

IX. Mackintosh. 

§. 203, Es ist ein Baumwollfltoff, der durch Beatreicben mit 
Kautschuklosung auf einer Seite wasserdicbt gemacbt ist. Er wird 
ausaen aut die 7 — Sfache Gazeacbicht aufgelegt, nachdem seiue gum- 
mierte Oberfläche, welche nach innen zu liegen komntt, mit ôV'goľ 
KarbollSauag desinfiziert worden iat. Der Mackintoah verhUtet die 
Verdunatung der Karbolaäure aiis den Verbandstoffen, er zwingt ťernor 
die Wundfiiissigkeiten, eine mdglichat groeae Strecke weit durcb die anti- 
septische Gáze zurllckzulegen , bis sie an den Rändern des V erb and es 
zum Vorachein kommen und von Fäulniserregern infiziert worden. End- 
lieh schUtzt er auch daa Bett und die Kleider vor Vernnreinigung und 
trägt somit wesentlÍL-h zur Reinlichkeit bei. Selbstveratäudlich darf er 
keitie Lôcher enthalten. Uber den Mackintoah kommt noch eine 
Schicht antiseptischer Gáze zu liegen, um etwalge kleine Riaae íd ihm 
•ntiseptisch zu deckeu; er kann wioderbolt beim Verbande gebraueht 
werden, bis er verdirbt. 

Statt des teuern Mackintosh kommt fast Uberali das ebenso gute 
Ottttaperchapapier oder anderes undnrchlässigea Materiál in Auwendung. 

§. 204. Zur Befestigung dea antiaeptiachen Verbandmateriala auf 
der Wunde und ihrer Umgebung dionen aus antiaeptiacher Karbolgaze 
bereitete Bindon. An aolchen Stellen, wo díe liänder des Verbandes 
durch die Bewegungen der Glieder, oder durch die Atmung sich leicbt 
von der Haut abheben und das Eindringen von Luft und Fäulnia- 
erregern ermOglichen, wird der Rand dea Verbandes noch mit einer 
Tour elastiachen Bindenmateríala, einea mit Gummifäden uuterwebten 
Zengea, umkreist. 



B. VerwBndnng der Materialien znr Herstelliing des LiBteťsoIiBa 

Verbandes. 

I. Bei Ton Tornhcreln aseptiscbeD Wunden, 

d. b. Bolchen, welcbe unter allen VorsichtBmaaaregeln der Antiaepsis, 
nach Reinigung und Desinfektion des Wundgebietes, der Inštrumente^ 
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Verband wechsel . 

Scliwämme, Hände des Operateurs und der Äaaiatantea, Dach deo io 
LieferuDg 19 diesee Werkes auf pag. 48 — 54 gegebenen Vorachriften, 
zttm Zweck eines chirurgie eben EiDgriffs gemacht wordeD sind. 

§ 2u5. Na<:hdein die Operatiun voUendet, die blutenden Gefósae mit 
Katgut unterbunden, die Wundfläcbe grliodlicb mit S^/niger KarboUäsung 
ausgewaschen , die Wundnaht aiiageťuhrt, die Draina eingetegt aind, 
wird UEter Spray der eigentliche Verband aogelegt. Er beateht aua 

a) den tiefen Verbandiageo tmd zwar aus 
dem Protektive, welchea uomittelbar vor dem Gebrancb 

in 2'/í "/oiger KarboUäBung deainfiziert worden iat; 

2) feuchter Gáze, d. b. einem kleineu Bauachen in 2^l»''ieiÍga 
KaľbolíosuDg eine Zeit lang desinfíziertcľ antiseptlacber Gáze, welche 
Tor dem Gebrauch mit don Händett auBgedrtlckt ist; sie muaa das 
Protektive Uberali Uberragen. Beabaichtigt man daa Protektive unii 
die KrUtIgaze laoge liegen zu iaaaen, so kann man sie mit einer 
karboliaierten Binde befeatigen, nachdem man zweckmäaaigerweise die 
Haut in der Umgebung der Wunde mit Sallcylglycerin eingesalbt hat; 

3) trockoner antiseptiacher Krlillgaze, welcbe zur Aus- 
gleiehung aller Uuebenbeiten in dem Verbandgebiet dient; 

b) dem eigentlichen Gazeverband und zwar aua 

1) 7 Lagen Karbolgaze, welcbe die Wunde und die tíefeo 
Verbandlagen mit Uberragen muaa; 

2) Mackintosb; 

3) 1 Lage Gase; 

4) Äbacbluss des Rande s dea Verbandes durch Saiicyljute oder 
-Watte; 

c) etner karboliaierten Binde und, wenn nôtíg, einer elasti- 
8 eben Binde. Erat nucb Aniegung der karboliaierten Binde wird 
der Spray auageaetzt. 

Verbandwecliael. 

§. 206. Der erste Verband wird regelraäaaig nach 24 Stundra 
voUatändig emeiiert. Man fUhrt dies dadurch aus, dasa mau die karbo- 
Uaierte Binde ditrcbscbneidet und, währeud der Spray in Thätigkeit 
geaetzt iat, den eigentlichen Gazeverband aamt Mackintosh aelír vor- 
flicbtig lUftet, damit keine Luft eindringt; der Spray muaa dahin ge- 
ľichtet werden, wo die Lliftung des Verbandes erfolgt. Nachdem ale- 
danu die KrUllgazo uud die tiefen Verbandacbichten eutŕerut sind, wird 
die weitere Umgebung der Wunde, wenn aie beachmutzt iat, mit eioem 
in 2'/í''/nige Karbotloaung getauchten Tuch abgewaachen. DieWunde 
aelbat wird nicht mit Karbol abgewaachen und aobald ala mčiglich mít 
neuem Protektive bedeckt. Aladann wird der neue Verband genau bo 
angelegt, wie vorher beacbrieben. Sind zwei oder mehrere Wunden 
vorhanden , welche zu gleicher Zeit nicht von dem Spray erreicbt 
werden kijnnen, ao verbinde man jede ftlr aich. 

Nach dem ersten Verbandwecbael verbindet man die Wunde ntu' 
noch dann, waon Wunddussigkeiten am Rande dea Verbandes durch- 
gekommen sind oder waun Spannung, Schmerz, Fieber u. dergl. ein- 
treton. Man lasae jedoch keinen Verband länger als 7 Tágo liegen, 
weil inzwischea die Karbolaäure meiat verfldchtigt iat. Bei solcliea 
Oau e r verband en reibe man die Haut in der Umgebung der Wunde mit 
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Lister'g Vei'baad aia Eopf, Hala, det Brust imd AchaelhBhJe. 
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Salicylglycerin ein. Bei dem zweiten Verbandwechsel und den ťolgen- 
den kann raan die tiefen Verbaodiagen oft ungeatôrt liegen lassen, ala- 
daon muss man eie jódoch zuDÄchst mit feuchter Karbolgaze voll- 
atändig Uberdecken und erst daun den elgentllclion Gazeverband fol- 
g en lassen. 



§. 207. Fúr dieverscLie- 
deDen KärpergegoDden aind 
zur AuefUhruDg des Verban- 
des folgetide Einzelhoiten zu 
merken: 

I. Bei Verbänden am be- 
haarteo Kopf werden die Haare 
abraBÍert und daa Wundgebiet mit 
ô'/o Karbol desinGziert. Ein Pro- 
tektive íst hier nicht notig. Bei 
seitlichen Kopfwunden muas der 
Verband bis znm Haise hiniinter- 
reíchen, der Liuasere GebOrgang und 
die Gegend hinter dem Ohr sind 
mit antisoptiacher Gáze zu be- 
decken. Die elaBtische Binde am 
Rande dea Verbandes ist nicht zu 



II. Bei Halaverbänden ist 
in der Regel ein Teil des Kopfea 
und der Achael mit in den Ver- 
band zu nebmen. 



Fig. 187. 
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Liste r'a Verband a 



I Ruiupf. 



III. Die BruHtverbände sind in Fig. 187 illuatriert. 

IV. Bei Verbändender AchselhähleDgegend wírd eia Teil det 
Armes und der Bruat mJt ia dea Verbaod geaomaien. Fíg. 188. 

V. Den Verband nach Inzision des MaminaabBcesses liehe 
Fig. 189. 



Vík- 189. 



Tírbud bal Minimuhue&a. Ibldíu p 



VI. Nach der Abtragang eiuer 
Brust wird, nacbdem die tiefen 
Verbandlagen angelegt und die 
Acbselhohle, sowie die Bnut- 
bälfte vorn und seitlicb mit Krúll- 
gaze bedeckt b in d, ein grosser 
Verband umgelegt, welcher die 
Scbulter und den Arm mit ein- 
hllllt bis in dia Gegend des Hand- 
gelenks. Vorspringende Knochen- 
teile, die Knoiren dea Oberann- 
beinea werden gut gepolstert. Die 
Binde muBS sebr genau, besonders 
nn der Scbulter und dem Ellen- 
bogcn anliegen. Die Hand kann 
bei recbtwinkeliger Beugung des 
Ellenbogengelenks in eine Scbliuge 
gelegt werden. Eine BanmwoU- 
m i telia befeatigt scbliesslich den 
ganeen Arm und Verband; Bieliegt 
mit ihrer Mitte an der gesvmden 
Brnstseite an, während die oberen 

Ecken auf der Scbulter , die imteren unier dem EUenbogen der 

kranken Seite umgescblagen und mit Nadeln featgeateckt werden. 

VII. Bei Verbänden an den Armén atelle man die Gelenke 

durch Sebienen fest, wo nicht. bo iat die elaatiache Binde an dem 

Rande dea Verband ea anzulegen. 





Lister's Verband am Cnterleibe 



1 don Beinen. 



VIII. I'BoasabsceBBe erSffne man womôglich oberhalb 
Poupart'Bchen Bandes. Der Verbaud muss vorc bia zur weisaen Bauch- 
liniej hinten bis zur Wirbelaäule reicheo, oben bis an die Rippen, unten 
bÍB zur Mitte des OberBchenkelB. In äbnljcher Weiae wírd der Ver- 
band bei HiiftgelenkabaĽessen angelegt. {Fig. 190.) 

tX. Bei Lenden verbänden werden BefeBtigungsBtreiťen um 
Scbulter und Damm notig. 

X, Bei Verbänden des Oberachenkela in seiner oberen Gegend 
8Índ groaae Merigen Gaac zwischen Wunde und Damm zu legen und 
mit elaatiacher Binde feat anzudrUcIien. 

XL Bei Verbänden am Hodensack, nach Bruchachnitten u. b, w. 
(Fig. 191), wird kein Protektive aofgelegt, Bondern Gaae, mít Karbol- 
glycerín 1 : 5 — 10 getrfinkt, um den Hodensack und auch um den 

Fig. líil. 



des S 

luch- " 




Verbuid caeli dem Braatuolinltt oitt Op«ntloB un Hoden lul dar llulicQ Seltc. 
tbldam p, 96. 1B8S. 

Fenis gewickeit: ein weiterer Karbolglyceríngazeballen kimml hinter 
deo Hodensack auf den Damm und wird durch Gazestreifen nach der 
LoÍBtengegend hin featgebalten; er BtUtzt den Hodensack und aaugt 
die nach abwärts fliesaende WundfllisBJgkcit auť. Aladann folgt KruU- 
gaee nnd der eigentliche Gazeverband. Vorn wird ein I.och fUr den 
Penia in den Verband geschnitten. 

Volkmann verbindet nach Äuiifllliruiig des Badikalschnittes beiWajiser- 
brnch imter Etreiif{»1«r AntisepsÍB mit Liatersclier Gáze und Salicylwatte, nachdem 
eine Drainagerflhre in die trichteríBmiige Wunde gelegt ist. Der Verband bewirkt 

fenauen Abachlum der Wunde und regelm&ssig Heilung ohne Eiterang. Lister 
1879) niinmt bei diesem WaHserbruehschnitt Eucalyptusgaze luin Verband. Lôbker 
(1882) war imstande, der OperfttionBWunda bei dem SoBseren HarnrShren- 
gchoítt einen aMiJtischen Verlftuf íu aichem, indem er den Haro voUständig von 
der Wunde fem bielt durch einen beständig liegenden Katheter, an desaen vor- 
derent Ende eine maulkorbartige Gumniibandage nor Befestigung am Fenis und 
femer ein langes- Bohr znr Abieitung det Hams in ein mit KarboUBsung gefaUt«s 
GeRUa angebracht wurde. Die äuggere Wunde wird strenge nach Lister (mit 
dem trockenen Karbolgaze verband) verbunden, die BiMe wiedcrholt mit antisepti 
scher FlUsaigkeit ausgeB])illt, 

XII. Bei Verbänden an den Beinen, GelenkreBektionen, Paeud- 
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Liater's VerbíinJ in der Afť:r- und (íescUtíchtägegeud. 



arthroBen u. e. w. mUssen Ruhe uod Asepaia Hand in Uftod gehen. 
In dec ersten Tagen, wo aehr viel Wundfliissigkeit abgesondert wird, 
ist ea rateam, den um dasBein geachlagenen Gazeverband einfach bei 
erhobenem Gliede too unten wegzuziehen und rascb zu enieuerD- 
Nafli einigen Tagen atUtze man womôglicb deu Verband durch ein- 
gelegte Scbienen. 

XIII. Bei Ovariotomien befestigt Thornton den Verband meiei 
nur mit HeťtpflasterBtreífen und läaat ihn wotnljglicli 7 Táge liegen. 

§. 208. SchtBder macht die Operationen in der Bauchhôhle iwler den 
Btrengsten Lister'schen Vorachriften; den Ovarialstiel verBenkt er, unt«rbindet mit 
Seide, macht fQr gewôhnlich keine Drainage, Bffinet den errten VerbanJ meiŕl 
errt am 9. Táge und entfernt dann die Nähte — Hegar (1877) xieht bei Oíario- 
tomia die Äq. chlorata der Fbarmakopôe ah deeinlizierciide ťltisšigkeít der Karbol- 
Äure vor, weil tie, aelbst konzentriert aagewendet, die Gewebe wenig reíxt nnd 
blutfltilleiid wirkt, Zur Unterbindung wählt er Seide, zum Verschluís der Baucli- 
wunde Metalldraht; er fUhrt keine Drainage des DougIas'schenRaumea auti. San 
Verband ist ein WattedruckTerband. Der Opera tionxraum wird tága vor der 
Operation ausgeechwefelt, am Táge der Operation mit Chlorkalk desinfiziert. ííelbfi- 
verstäúdlich wird fllr Htrengate Desinfektion der U&nde und Inatfumente ge*oT^i. 
Bei der Kaetration der Frauen sei ebenso streng antiseptisch zu verfahren , wemi- 

tleich der Spray íu verwerfen aei; sehr wiĽhtig aei die Fcmholtung von infektiSsen 
ranken und (íegenBtänden mehrere Táge vor der Operation. — Olshanscn (1S77I 
ist Anbänger des Spray, jedoch soU man ihn erw^rmt gebrauchen, damit durcl 
ibu keine zu starké ÄbkUhlung dea 'Kranken bewirkt werde. Bei Befolgung der 
Liater'schen Vorschriften sei der Drain meiut ilberflaasig. Der Ovarialstiel wird, 
nach Unterbindung der blut«nden Gefäsee mit Katgut, verienkt. Bei der Entfer- 
nung der Gebarmutter von der Scheide aua weudet er (1882) reÍĽhliche 2'j^*/»ige 
KaibolirrigatioD au und legt eiaen Dnkin in den Douglas, danebeu loekere Jodo- 
formgaíe. — Czerny (lS7Q)hältbei derselben teilweíse ausgerohrten Operation den 
Spray fUr flber&QBUg, desinfiziert die Scheide und daa ErebsgeschwUr am Muttarmoiiil 
mit S'Veiffer KarboUäsung. und (Iberrieselt daa Operationagebiet Cfters mit 1 "íeig" 
Lflaung. Die Wundfläche wird zum Schlusa mit Ď^/oiger CluorKÍnkl8sung geätst, als- 
dana ein Drain eingelegt, die Scheide mit Salicyiwatte ausgeatoplt und mehrm&la 
täglich mit Chlór- oder Thymolwasaer auagesijíllt. Nach der voll^ttändigen Gntfcr- 
nung der Gebärmutter von der Scheide aua will Czerny (1882) die Nachbehandlong 
mit Jodoform derjenigen durch die purmanente oder häufige Irrigation der Scheide 
vorgezogen wiaaen. — Dohrn (1677) huudhabt bei Ovariotomien äusser^te Bein- 
licldteit und iaoliart die Kranke in einoiu auHgechlorten Zimmer. Der Stiel wirJ 
mit Hanfachnur unt«rbiuiden uud versenkt. Keine Drainage. In anderen Fälleu 
operierte er atrenge nach Lister mit gutem Erlblge. — Bardenheuer drainien 
den Douglaa'achen Raum und näht ein Katgutnetz anf den Beckeneingaug. — 
Tait (1881) vermeidet bei Laparotomien die Karbolaäure, verlangt jedoch die 
grCaste Reinlicbkeit und jedeamal vollaländigen ÄbecblnaB der BauchhQhle durch 
die Naht uauh der Operation. Die Drainage erklärt er nur bei grosacn Losldsun^ 
von Verwachsungen fQr atatthaft. Daa regelrechte Lister'sche Verfahren wuii 
verworfea. — Mikulicz (1881) hiUt die Drainage bei Laparotomien íUr iibe^ 
fiQíaig, nm allerwenigatan känue uie bei bereits bestehender Infektion leist^i. — 
Bantock (1881) nimmt atatt der KarboUosung zum Spi&y reines Wasaer, und der 
Spray eoll Uber den Unterleib hin^eben, aber nicht auf denaelben gericbtet seiii. 
Sp&ter liess er den Spray ganz beiseite. Beim Verband wecheel wendet er ihn nit 
an. — Martin (1831) hiUt die vorläulige Drainage der BuuchbQhle fOr alle F&Ue 
voa BauchhShlenoperationen nicbt fQr berechtigt, weil wir alle Buchten und Falten 
der BauchhOhle wcht drainieran kfinnen. Bei regelrechten Ovariotomien ist sie 
unnStig, ja soear achlidtich, indem aie die MSglichkeit einer Infektion von buimti 
dureh den Drám herbeifUlirt Haben wir jedoch Hählen mit zerfallenden oder ab- 
sondernden Wandungen in offener Verbindung mit der BauchhChle. ao eiBchÔDt 
die vorlftufige Drainose angezeigi In Bolcheu Fällen echlieMe man die Hähle niQf!- 
lichat gegen die Bauchhohle ab und draiuiera nach der Scheide hin, alsdami kwD 
luan auch autíacptitscbe Auiít^pOlungen machen. 
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K 9, XiV. Bei Abaceasen am D am m wird die Eroďnung 
-r--/ vorgeoommen , als Drain dient ein Lintstreifen, der in 

20 '/oigea Karboldl oder 10 "/oigea -Glycerio getaucht iat, darllber 
kommen 2 Lagen Lint, die íd dicaelben LSsungen getaucht sind. Eine 
T-Binde beťestigt diesen Verband. Mackintosh ist tlberflílasig. Sollte 
der Verbaud aicb abatreiťen oder Uriii hineingelangeu, bo giesBô der 
Kraake eelbat Karbolfil auf die Wunde und in den Verband uod be- 
festige ihn von neuem. Beim Verbandwechae! iat kein Spray niítig, 
wohl aber entferne man am dritten Táge den Drain uoter Spray oder 
unter dom Karboitílvorliang. Ist die Wiinde oberflächlich, so gehe 
man zur Bor- oder 8alicytaalbe Uber. 

X V. Bei Afterabsceasen wird deraelbe Verband angelegt. 
Wiíl Patient zu Stubl, ao halte er den Verband zur Seite, und reinige 
BÍch nachher mit 5"/niger Karbollfiaung, trockne ab und reibe Bich mit 
10 "/"igem Karbolol ein. 

U. Bei nlcht aseptlscheu Tfanden. 

§. 210. Hier liandelt ea aich zunäcbst um Vernichtung der 
FKulniaerreger in der Wunde, um die Wunde aaeptiacb zu machen; 
aledann iat diese Wimde bis zu ihrer Heihing aaeptiach zu erbalten. 

a) Wundeu, die nicht Uber 24 Stunden alt sind, waache man 
nnter Spray grUndlich mit S^/oiger KarbollííauDg aua, wenn notig 
mit Ziihilfenahme von Katheter und Spritze; alle Buchtcn der Wunďi 
mlisBen vou der Karbolsäure erretcht werden, alle Vemoreinigungen 
der Wunde sind aorgfiiUig zu entfernen, Gewebafetzen abzuBĽhneiden, 
die Umgebung mit S^/oiger Knrbolltísung weithin zu reinigen. Ueber- 
imadehnung der Wunde durch Einspritzung mit KarbollOaung iat zu ver- 
xneiden. Šind die Wundränder glatt, ao kann genäht, drainiert und 
ftisdaiin der oben beachriebene Lister'eche Verband angelegt werden. 

b) Wunden, wekhe 1 bia 2 Táge alt aind, werden unter 
Spray mit 20*'/oigem Karbolapiritua ausgewaachen und aonat ebenao 
wie die aub a beachrjebenen Wunden verbunden. 

c) Wunden im Zuatande der Fäulnia werden, wenn aie 
oberäächlich sind, durch Ausatopfen mit 20"/oigem Karbolôllint in 
einigen Tagen in der Hegel aaeptiacb; sind aie tief, ao mllsaen aie mit 
Jodoformatkohol , dem Waaaer zugeaetzt iat, oder mit 8"/ciiger Chlor- 
siaklSaung gereinigt werden. Bei jauchigen Beingeachwliľeu wird die 

anze Wundfläche mit 8";oiger ChlorziniilôBung grundlich abgerieben, 
ie Umgebung mit 5 "'oiger Karbollôsung desínfiziert, aladann Protektive, 
íd Borsäureliisung getaucht, auťgelegt. DarĽher kommen 2 Lagen 
trockenen oder feuchten Borlinta. Der Verband wird ohne Spray am 
folgenden Tágo, von da ab nur alle paar Tágo gewechaelt. Auch mit 
anf die BeingeachwUre geatreutem Jodoform erzielt man gute Erfolge, 
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§. 211. Kdnig wendet bei septisch infiíierteD Wunden , hei fauligem Ge- 
wdMseifatl u. b. w. 12 — 26*/°>ge OhlorziaklSsungen zum Áizen au, verbindet als- 
1 täflich 2mal mit dem Lister'ichen Verbande, wobei jedesmal diu Wunde 
a'/eiger KarboUôeung unter hohem Druťk nusgeHpOlt wird, bis die Fíulnia be- 
gt ist; doe Protektive iKt in solchen FlUlen Qberflflsgig, aber die Drains und die 
Wnnde wird Karbolkrflllgaze ftelegt u. s. w. Boi eintretťnder Karbolvergiftang 
wiid die Karbolgaze dureh Salicylwatte ergetzt. Auch die dsuerade antiaeptisclie 
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BerieBalung wird filr solche Fiille von KOnig, Htlter, Bardeleben, Schede. 
Thiersch u. a. empfohlen. 

§. 212. Filľ spezielle Verletzungea liat m a q aUdann 
noch Folgendes zu beachten: 

1} Komplizierte Beínbrilche uod Schädelbrilche erheisclien 
BorgfUltige Entfernung der BlutgeriuDBel, genaue Remigung der Knochen- 
enden, Äbsägung deraelben, weon aie nicht in ihre Lage zurttck- 
gebracht werdea kônnen, und, wenn notig, Silbernaht. Entťemung loeer 
Splitter. Desinfektion mit S^/oiger Karboleäure , welche eingegoBsen 
oder eJDgespritzt wird, indem man bei Brilcben das Glied kuetet, damit 
die Karbolsäure in alle Wundwinkel und Taschen hingelangt. Drai- 
nage, Keine Weichteilnaht. 

§. 213. Tolkmaiin, welcher au der Hiuid des strengen antiseptuchen 
VerfabreDH bei komplizierten Frakturen Heilerfolge nufweigen konnte. wie aie bit 
dabin unerhOrt geweaen. mgt, da»i der erate Verband daa Scbicksal deti Eranken 
enUchetde und den Gang dea Wundverlaufs bestinutie. Nach grOndlicber Desin- 
fektion der Haut unter Zuhilfenahme von Seife und fiilrEte, Abrasieren der Haara, 
Waachung mit S^/íiger Karbolsäure werden, nachdem, wo nStig. die WeichteiJwunde 
erweitert worden ist, lóse Knochensplitter entfemt, scharfe Knochenkanten gegl&ttet, 
die Bruchendeu ňchtig aufoinandergepasat . aUe Gegeneinsclmitte und DmiiiJe- 
Tungen vorgenonimen . zermalmte Miiskelteile abgťscbnitten , bei atark abgelSater 
Haut zablreiche Einschnitte iu dieeelbe gemacht, damit aie xich aniegt. und die 
gaaae Wunde mit 5°/uiger KarboMure aaBgeBpOlt, derart, dasa alle Wtmdlaschen 
deeintixiert und alle Blutklumpen entfemt werden. Während diee gescbiebt. ist der 
Spray in Thätigkeit. Auf die Wunden kommen tascbentuchartíg zuaammen^elegte 
Karbolgaze, etwa 60—100 Lagen elatt des Protektive, dann folgt der Lister- 
eche Verbaad. Die Ränďer desselben sind mit BenzoS- od^r Salicylwatte zu gai- 
nieren; eine in 3°/oige KarbollSsuug getauchte gcstärkte Biude befestigt den 
Verband und stdlt nach dem Trocknen schon eine Art leichten Kontentiweriiande* 
dar. Bei sobweren FäUen wird der Verband nacb 34 Btunden gewecbselt, von da 
ab alle 2 — 6 Táge. Die Draina^erOhren kflnnen raeiflt am 3. — i. Ta^e entfemt wer- 
den. Allea dies unter Spray. Wicbtig ist. dass aicb die Wunde mit emem Blut- odflt 
Fibrín gerim«el filllt: fehlt jegliche Blutung, tio ist ea aogar angeícigt. kleine T' 
itiche KU machen. Der antÍHeptische Verband ist aolaiige fortzuaetaen, bi« 
FleiBchwärzcben flberall die Gerínnsel eraetzt haben; jedenialls aolange, bit 
nocfa flache Wundlläcben Torhanden sind, Gegen EarboLbaatentzDnduiig schatit 
Borsalbeneinreibung, wo nieht, m ist der Lister'sehe Verband durcb dauemde 
Berieaeluug mit SalicyUäure nach Thiersch eu eraetzen, Erhärtcnde Verbände, 
Eitension u. s. w. sind in der eraten Zeit meist unnOtig und schwierig; spät«r (luudi 
1— 3 Woťbenl kOnnen sie leicht mit dem Liat«r'Bchen Verbände vereinigt nerdm. 
v. Mosengeil (1878) legt. wo ein Kontentiwerband notweudig erícheint. dcB; 
eelben, einfach Qber den Lister'achen Verband. Der Gipsbrei kann mit K&rbol' 
wasser angeriihrt werden. Man tränke den Gipsverband von Zeit íu Zeit " 
einer weingeisrigen KarbollOeung. 

§. 214. 2) Gelenkwunden. 

a) Sind dieselben ganz friscb, so epUle man das Grolenk 
ô^/oiger Karbolaäiirelosung aue. 

b) Sind BÍe bereits 8 bís 10 Stunden alt, so spUle man i 
20''/oÍger alkoholiscber KarboIsáurelSsung au@. 

Draiuage ist notwendig, die Naht verwerflich, lat unter dei 
regelmässig augelegten Lister'achen Verbände gegen den dritten Tag 
die Wundabsonderung vermindert, ao kann die Drainagerohre entfemt 
werden. 

3) Penetrierende Brustwuuden. 

a) Bei Vorletznng der Pleura costalís und unverletzter I 
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I kann man den Versuch machan, die Wunde mit 5 "/oiger KarbollÔBUDg 
za deaitifiziereii, zu aähen und die Keaorption der etwa eingedrungenen 
Luft anzustrebea, 

b) Bei Vorfall der Luuge und oberflächlicher Verletzung der 
Pleura putmonalis kaon dtese nach Desinfektion mit ó^/oiger Karbol- 

L IfiBDDg mit Ealgut geoäht uod zuriickgebracht werden. 

c) Bei Verletzung groBserer LuftrBLrenäate lasse man den 
|Torgefalleiien Lungenteil auBseo liegen. Im ilbrigea muss daa Han- 
Ideln im eínzelDen Falie den Erwägungen des Cfairurgeo entsprechen. 

á) Bei Empyemen ist statt der Drainagerôhre von Gummi 
^fline solche von \letall mit Scbild und seitlicher OeflhuDg zii empfehlen. 

Bei Empyem der PleuraliOhle empfiehit KOnig (1878) nach iius- 

Ihitem EmpyemBchnitt fdr die Fľtlle mit stinkender Äbsondermig tägliche Aua- 

mOlnDKen mit b'/úger EarbollSeung, Drainage und Ĺ i a t e r'flchen Terband. I»t die 

^ íbíondening g^rucbloB gewordeii, so kann die Ausspfllung utiterbleiben, Bei von vom- 

herein nicht neehender WundllaBsigkeit wird nur eme ImaligOgrOndliche AuBapQlung 

niit 2%ÍKeF SarboUSsung TOrgenommen, drainiert und ein Liater'Bcher Verbaod an- 

gelegt. Weitere ÄiwspSlungen imterbleiben. Ist Gefahr einer Karbolvergiftnng vor- 

hondea oder handelt es eich um Kinder, ao unterlasee man mit GOBcliel llberhaupt 

die AunapQlang. niir bei fauligsr Abaonderting mache man eine 3 — T%ige Cblorxinx- 

aiuíipälung. Aucb laue SalicjtvrasserauaBpfilung ist absolut gefnbrloe. Die Wichtig- 

keit antúeptiHcher £rB^uiig und Nacbbehandliing der Empjeme ist auf dem inter- 

nationalenKongresH zu Londoa neuerdinge hen'orgeboben, besondeves Neuea in der 

J AnsfBlirung jedoch nicht zu Táge geíBrdert worden. Wagner I188I) erapfiehlt íu 

ipQlungen bei Empvcm nur erwiirnit« antiaeptische FlSesigkeiten zu verwenden; 

ffO eine 37o'§e Karbollflaung gefôhrlich erscheine, nehme man 10°/«ige Borsäure- 

rang oder 5°/Qige ChlorzinklBsung. Der ErapyeraBchnitt soli unter 2°/iiigem Kar- 

1- oder unter b%jgem Boreäureapray eemacht. der VerbajidweehĺBl ebenfalls unter 

raj- Torgenommen werden. Auf den Drain legt Wagner einen Ballen ErQligaEe. 

rflber lO'/oipT* 8aliejlwatt«, danu erat folgt die Sfacbe GazeBchicht. Bei riechendeni 

cret sind täglicbe AusapOlungen mit Borsa.urelíisuiig oder 5%iger essigaaurer 

lonerdelňBung zu empfehlen. 

§. 216. 4) Penetrierende Bauchwunden. 

a) Glatte Wunden der Baucbwand werden mit 5 "/fliger Karbol 
taaiig desiofiziert und genäht, nicht drainiert; daa Baucbťell icaun mit 
I die Naht hineingenommen werden. 

b) Bei Vorfall unverletzter Darm- oder Netzpartien 
^deBÍnfiziere und reinige man mit 3— S^/niger wftaBeriger Earbolloaung 
nnd bringe daa Vorgefallene wieder zurtlck. 

c) Vorgefallene verletzte Därme werden durch die Kllrsehner- 
nabt mit Katgut genäht und nach Desinfektion zurUckgcbracht. Bei 
Starker Verunreinigung dea vorgefallenen Netzea oder bei UnmíSglich- 

Ueít, es zurUckzubringen, kann man nach dem Vorachlage von M c Leod 

■In Kalkutta die tiefaten Teile dea vorgefallenen Netzes mit der Bauch- 

pBaá vernähen, daa Netz abtragen und aladann die Hautnaht macheu. 

5) Jauchende, auf Kuocbenborde oder Gelenke ťUbrende 
Pisteln kratze man unter típray mit dem acharfen Loffel aus, waacbe 

' i mit 8 "/o Chlorzinklíisnny uud lége den Liater'achen Verband dar- 
Mber. Gclingi es uicbt, Aacpaís herzuatollen, so nobme man atatt des 
T'otektive Bor- oder Salicylsalbo und zwar anfanga die Btarke, apäter 
" I Bchwacbe, Uber die 8aSbe lége man Borlint. 

6) Verbrennungen. 
a) Bei kleinen und mittelgrossen deainfiziere man mit 

i'/aiger KarboUoaung, lége atarke Borsalbe und aladann Borlint auf. 
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b) Bei groaflen mache man Umacbläge mlt feuchtem Borlint, 
lege Guttaperchapapier darUber und befestige mit einer Bínde. Dia 
DeBÍnfefetion mit Karbolaäure kt in dieBeii Fällen wegen Vergiftungs- 
gefahr zn vermeiden. 

c) Bei kleinen Wunden dritten Grades katm der Verband 
mit Karbolel 1 : 10, oder mit Boraalbe und Borlint gemacht werden. 

lat die Aaepaifi hergeatellt, so werden dic Verbrennungen wie die 
Geachwtlre mit ďem Borverband behaudelt. 

§. 217. BuBch (187S) reinigt die BriLiidwaii<len BOrgfáltig mit KarbollOsang 
und iinter ADwendimg des Spray, ah Prot«klive dient auf Leinwajid gcetrícHene Bot- 
ealbe; daranf folgt Karbolgaze oder Salieylwatte. - Ftiller (1879) gibt bei Ver 
bremiuiigeii zuerst eio Bud, reiiúŕ^ danu die Wunde mit ThymollOsung 1 : 1000. 
wendct sódami den ThjmolEpray einige Minut«n lang ao. Dachdeui bepinselt er die 
Wuudo mit l°/oigcm Thyiuolôl, anfanga tille 10 Minuten, apftter aeltener. Die nav 
bnuintť Stelle wird bo gelaeert. da^a sie vor Druck geachQtet ist. Ein besondcra' 
Verband int aberflilasig. — Nitscbe (1880) desiufiniwt die verbraimt* Stelle imler 
Schonuug der BtoHen mit 2''/oiger KarbollOauiig and aberziebt aliidann die Wiinde 
mit dickem aua Lein&l und Bieiglätte mit Zueatž von S'/o Salicylsäure hergeetellttm 
Tiicblerflrniss. Nachdem dieeer getrocknet iet, mrd Doclunals FimisB aufgetiagen. 
dann Bruns'sche Watte und eine elastisebe Binde darUbergebunden. Da wo siA 
Eiter aeigt, wird Watte und der Fimisa weggezogen, trockenes Salicylpuiver ein- 
geacbflttet und der Verbund wieder vervollstandigt. 

§, 218. 7) Beginneiider Alterabrand. 

Man deeinfiziere iind reinige unter Anwendung der NagelbUrate 
mit 5 "/oiger Karbolloaung und blille daa Glied weitbio in l''/oige 
Karbolwatte ein. Wenn aucli die Karbohäiire verfliegt, bo wirki die 
Watte ala Filter fúr Fäulniaerreger, BcbUtzt vor Druck und Abktth- 
lung. Der Verband aoU môglichat lange liegen bleiben. Die brandige 
Abatoseung wird unter dieaer aseptischen BehandluDg nicht ao groge 
als bei irgend einem anderen Verfahren. 

§. 219. 8) Bei eitrigen Entziindungen der Sehnen und Muskelschei- 
den an der Hand und dera Vorderarm macht KBnig (1878) unter Anwendung d" 
.Spray tägUcbe Auaspíllvingon mit 5"/uÍger KarbolWgung bei I 'h — 2 Mtr. Dnickli;-!!'' 
alsdann drainiert er und legt den regelrecbten Listerverband darQber. GleichzeUJL 
wird das Glied hoch gelagert oder auHpendierl Der Verband wecbsel und die- 
KarbolanaspUlungen fínden täglich atatt, bei stinkender Wundabaonderung wird •>.' 
gar onfangB 2mal tilgUcb verbunden. let die Eiterung schleimig geworden , í<^ 
kOnnen die Auaspfllungen nnterbleiben. Sind bereitíi KetulCse Abscesue der Schnen- 
acheiden und Muskeln am Vorderarm vorbanden, bo wird nacb genaner Drainoi^ 
mit 5''l<iiger EarbollOKUn^ desintiziert, und alsdann bei auspendiertem tiliede die 
dauemde Berieselung mit SalicylsäurelSairng 1:300 Torgenommen. deiart, áaas diť 
FlQBsigkeit am obereten Drainrohr eingeleitet wird und unten tropfenweise abllies^t. 

FUr die Prasis anf dem Lande nud im Eriege ist die genaiič 
Auafiíhrung dea Lisler'acbeQ Verbaodea, von der ailein der Erfolf 
abhängt, in der im Voratehendeu beachriebenen Weiae nicht durcb- 
fuhrbar. Cheyne gíbt fUr dieae FäUe folgende Winke: 

I. Der Llster'sobe Terbaod In der Landpraxls. 

%. 220. Hinderniaae fílr die genaue Durcbfíibrung der Methode sind: i 
1) Der Spray. ZweckmäaBÍg íat es, einen Sprayapparat sM^ 
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i 8Ích m fiLhren: in Ermangehmg eines solchen soO díe Wimde bei 
OperatíoDen in karxen Zwischenňiuiieii mit 2^s N^?^'' Karbobáore be- 
ríeeďt werden. ADe ôbrígen Vondiriftcn bleibcn bestehen. Ist Kmí- 
gntdrmiiiage and die Xmht gemudit, so kdimen die tiefen Veriwmdhigen 
beim Verbmiidwediael meist liegeo bleiben, mao gitmt jedemial Kár- 
bolsinrektoimg Ober úe and deckt sie mh emigeB Scfaichten niwrr 
Kju-bolgmie, dano em folgt der esgentlidie KarboJ^^msererbsnd. M&Mcn 
beim Verbúdwecbsel anch die tiefen Verbandhgen entfemt werden, fo 
halte man einen in KarboUSiRingen liegenden Sdnttdmppcn zorecht^ 
den man Qber die Wonde wirfk: die Wonde ist bei Abnabme der 
tiefisn Schichten iofiort mit KarboBdsong so beríeaefai, bit dieMr Kar- 
b<dschotzl^>pen sie bedeckt: nnter ibm findet die Eotíienran^ uná 
Reinigong der DrainagerObren statt. In allen Fäkn jedocb, wo 
R((hrďien zor Drainage Tenrendet ônd, encbeim es Tiel ncberer, deo 
Spraj anxowesden, weil m leicfat Luft mit FSw ihiitfiicgcm in sie 
bineingelan^ 

2> IHe achwieng za bewerksteffigende regelmissige Kranken- 
TÍsite ond somit der VerbandwechseL Um den Verbaadweebsel aoŕ 
längere Zeit binaosznicbieben, kann man 

a^* mebr Gazescbicbten zom Vcrbacde nfhmrn^ 
h) karbciiftierte Sebwámme in den Verband einlcsgen. Sie 
werden acsgedr&ckt ond ŕencht aof die tiefen Verba&dlagen gckgt. 
aludann folgt feocbte Karbolgaze, Krdlgaze ond der eigenlliclie GaiDe- 
Terband. Beim Verbandwedbsel werden die Scbwimme in 2^s^ ligcr 
Slarboliiare gereinigt md wieder gebraocbt. Aaeb dnreb Anflegen 
Ton Saficrijate ond gereinigter Watte aoŕ den šmMren Vcrbnad kam 
der VerbaiidwedBel binaosgcaeboben werden, wodnrcb die Kostes des 
ganzen Verbazkdca asb Terringenu 
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§. 221. Lister bat lľi7«> bereíts exae Verbaadmecbisde ílir IC- 
litarmrcte bcach r íe b en, Kogebiy KleíderletseB. Kndpfe n. dcrgL 
wahraid die Wnzade mit 5^ ! :^er KarÍMffS4nr trcAIh bk, 
werden. Xaeb Eemxgimg ond I>efisfektíoc der WoMie oad ibrer Cj 
gebong scbreite man zzcm Vcrbatde^ der mek aiu 
ond eínem zo weebselnden Texie zaadanmis^HeczL ]>ir 
bende oder inaere V<rbsad bestebt aa§ W^eksaMit. Asr asf 
Seiten mit 2»>^^ i^'^m Karbotď b<striefea ist osd des san a 2— Sa 
Lage áber cm: Wcs^ i>^: darôb^r d«iekt wimíl m tŕsmájk^ 
getaoeiite LbtÚMZtsL in d*r Umĺ^ T'jq ecwm *3 Zair. 
Taffet ôb»>rra^«i m^Meti: ^iivffi^ l^^r^ maa G" 
eine Bizki» thtr. Anz d»«Kxi &li*t>j<£«í«i Teíl des 
der .áisi§.4<!r^, t^^ti zo we^btel^ď*: V^jobscÍ. bescefemi 
Lagea t^c či lsjer^*Á. z^f3%BÍa0£!m \htu GTsayrAto0y>r ooíl Bôuícl 
jyi^iéer Y*rMrA í^z am li>fi T^e^ 2 — (sal ascís £rjsed»ífit Kzr^«ijiľc is 
hefeackuxL, Bh ««á«er AJari^ŕ-m*- asi ±:«a Ta«r» ume msEi 2^>*'ižr9s 
KarboM tí^z de^ :íei>». Verbaikl T^os äcea ÍŤa^ ab knoa 1'>"a itcs. 
rom 4:e& ao v^aiz^ Kjsŕ-xÁ/í T -um^mi et w^fíol. ÍJút RÁsoe&cnBC 
des žQiÉierm V^^^taiiot brandbr am 2!ses TaR oar SonaL thh Isbbk ab 
nnr loul ii/:f<*ŕ. zn ^^.'iz'ss^ B^ kňmyfŕmtVíi Beszjrleiis 
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mail zwisclien dea inneren und äusserea Verband eine Veratärkangs- 
schiene voQ Drahtsieb legen. 

Eamarch (187<i) empfiehit jedem Soldaten eineti antiseptischeii 
Ballen aue Salicyljute, die in Salicjlgaze eingebundea ist, mitzugeben 
und an einer Stelle des Wafienrocks, in einer BlechhUlse verpackt, 
eiDzunähen. Der antiaeptíache Ballen kann bei Verletzungen sofort 
auf die Wunde gebuaden werden uud díent als Verband. bis der Eraoke 
im Lazarett ankommt; auch kann er als Schwamm zu Reinigungs- 
zwecken bentltzt werden. 

Seither aind eine grosse Menge von VeroffentHchungen Uber die 
Aiisfllhrung des antiaeptiscliGn Verbandes im Kriege er^Ľhienen, welcbe 
in Lieťerung I7a und b dieses AVerkea bis zum .lahre 1881 zusammeii' 
gestellt und abgehandtílt sind. Eine kurz geťaatite Zusammenstellang 
uber die Anaicbten von Slilitärärzten, die vorteilhafleste AnwenduDg 
der antiseptiacben Cbirurgie betrefFend, gíbt auch Melladew (1881), 
Itidem wir auf diese beiden Werke verweisen, berichten wir nur Uber 
einige seitber erschienene eiuschlägige Arbeiten. 

§. 222. Melladew besclirejbt, wie achon vor ihm ia älinlicher Weúe 
Esmarch. äin ,FBquet oľdrefiBing*, nelches jeder Soldat bei sich haben aoll. Ei 
hat eine Umbfillung von wasscrdicbtem Leinen imd entbllit ein Dreiecktuch , ela 
Sttick antiiíeptischeD Linte von 8 ZoU Länge und 3 Zoll Breite und 1 (iazebinde. 
eingehOllt in Pergamentuapier. — Silburne wi!! den Spray durch antieeptiache 
Waacbungen, die tiate durcb KarboJOllint ersetet wiBsen. Im Feldlazarett dagegtD 
golle strenge nach Lister verfabrcn werden. — Port verlangt strenge Antisepsi*. 
jeder Soldat milsse ein kleines Paketchen zur Herstellung einea antiseptisdien 
Verbaudea bei fiich fUhrsni fOr Fcldepitäler und Terbiindstationea gibt er groeac 
antiseptÍBche Fakete an. ~ Beck hält den 8pmy fflr untbimlicb, verwirtt die 
nageen antiíeptischeD Verbände. er erkiärt sich fUr den trockenen Karbolwatte- 
verband; aucn Werg und Jute werden empfohien. — Esmarch hält die strenge 
Antisepsis im Felde fOr lumiQglich, schon weil man immer achinutzige Finger habe; 

— Gori will die antiseptÍBchen Verbandatoffe den Soldaten erst vor der Schlacht 
ausgehändigt wiíscn. — Caaaon empSehlt. da man olt keín Wasser xur Verfägnag 
habe. Karbolglycerin zmn Verbancle fllr zweckmiUiig. — v. Nunijbaum verspricht 
aich von deni Jodoforra besondern Vorteil in der KrieHSchimrgie . fUr welche, sagt 
er, daa Jodoform ala wie die ersten Strahlen der aiifgebenden Sonne enfgegenblittt 

- KUster (ltW2) empfiehit zum Gebrauch im Knege in Gradt; geteilte Stren- 
Udcheen mit SalicyWodoformpulver , dio in dem Deckel einea IíleĽhkastene nnter- 
zubringen sind und zur Herítellung dea antiseptiacheo Pulververliaudes dienen. — 
Oelegentlich der Naturforacberveraammlung in Freiburg (188>1) ťund eine Betipie- 
chung Qber den antiaeptischen Verband im Kriege atatt, bei welcber Maaa detn 
Snbliniot als Antisepticum dos Wort redet«, als VerbandstoDe empfiehit er Gwce 
und Watte: die Sublimatgaze kOnne durch Zueatz der Hlllfte ihrea Gewichte* an 
Eovhaalz bei der Durchtränkung aufsaugungHtähiger gemacbt werden. Drainage- 
rShren werden verworfen, atatt ihrer soli der Wundrand atellenweise durch NaLt- 
atícbe umgekrämpt werden. Schon auf dem Verbandplats soli dieaer antiiieptische 
Verband regelreclit angelegt, mit waaserdiohtem Stoff abgeschlotaen und mit Gaie- 
binden gut befeatigt werden. — Äuch Beck und Kraake entacheiden sieh fllr 
den Sublimatverband, wBibrend Kflater das Jodoform bevorzugt. Eras~ 
nur die Sehaesverletzungen mit kleinen SebuaakaDale&nngen vorläufig mit Jod 
fomi verbinden. 



I. Der autlacptlache Verband lu der Aageiiheilkande. 

§, 223. Id der Augenheilkunde acbeint Notz (1873) der era 
gevesen zu sein, der zum Zwcck der Desinfektioa und Heratellni 



^M Neuber's antigeptischet- Duuerverliond. 177 

^ eines aseptischen Wundverlaufs die Karbolsäure methodisch in An- 
weodung zog, Er bekämpfte die diphthoritiache BindehautentiUn- 
dung mit einer Läsuog von 4 Karbolaiíure, 2 Jodtinktur, 2U Waaaer 
und 4 Alkohol, welche er bia zum .Stiilatand dea Pruzeasea 2mal täg- 
lich anf dio kranko ätelle bracbte. Bereita 187G empfahl Schieas 
Bogar die propbylaktische Behandlung der Augen der Neugeborenen 
mit '/i ",'i)'g^'' Karboi- oder '/m '/oiger Thymolloaung, um aie vor der 
BleDDorrfaoe zu aehlltzen. Gľäťe achlägt zu dornaelben Zweck eine 
'í — ä/i'/oige HôllenateinloBung vor, Ist die blennorrhoiache ErkrankuDg 
bereits vorhaoden, bo spUlt Grafe in den eraten Tagen alle halbe 
Stunden den Bindehautsack mit 4''/oiger Borsäure- oder 1 ','a — S'/niger 
KarbolläsuDg aua und wendet in der Zwiacbenzeit Etaumacblage an; 
iit die Krankheit riickgängig, ao wird ein Karbolverband angelegt. 
Bei Diphtheritis des Bindehautaackea werden AuaapUlnngen mit l°('oiger 
Karbollíiaung und ein Karbolverband gemacht. Auch das Ch 1 or waaaer, 
1 — ý^cig^s benzoeaaurea Natron und ';'i" ""ígea Thymol sind acbon 
vielfacb als Antiaeptica in der Augenheilkunde verwendet worden. 
Sattleľ bevorzugt eine LOsung von 1 Salicyl, 3 Boraäure und 
lOÚ Wasser. ÄUem Anscheine nach iat jedoch das Jodoform daa 
Antiaepticum nicht nur der Gegenwart, aondern aach der Zukunft in 
der Augenheilkunde. Die erate hierhergehorige ilitteilung iat von 
Ravií (1879) gemacbt. BezUglich aeiner Auwendung in etnzelnen 
IvrankheitszuBtänden wird auf die Arbeiten von Deutachrnaan und 
Alker verwieaen, Bei Operalionen und bei Schwellung und Infil- 
tration nach Bolciieo, ao beaondera nach der Iridektomie und nach 
Htaaroperationen, ťerner aber naraentlich bei dem kriechendea Horn- 
hautgeachwiir (Ulciia serpena bacteritieum) aoll es aich vorzUglich be- 
währen. v. Hoffmann in Baden-Baden teilt raír mit, dasa er bis zum 
Jahre 1884 etwa 20 Staaroperationen in der Weíae Dachbehandelt hat, 
daas er sogleich nach der Operation reinea Jodoform pulver in den 
Bindehautsack einpuderte und aladann einen einfachen Deckverbaad 
darUber legte; er habe nicht ein einzigea Mal Reizung durch daa Jodo- 
form beobachtet. Ferner sei daa Jodoform ein uniibertrefflicheB 
Antiaepticum zur Heilung dea genannten HomhautgeachwUres , es sei 
jedoch zu empfehlen, daa Jodoform pulver Bfter ala 2mal tiiglich, ja 
wenn der Patient heftige Schmerzen habe, 2 — ^íatilndlich eiuzupulvern, 
Bei eitrig-achleimiger EntzUndung dea Thränenaacks sei man mit Hilfe 
Ton Jodoformatäbchen aua gleicheu Teilen Jodoform und Gummi 
arabicum imstande, die Eiterung in weníg Tagen zu beaeitigen; 
bestohe zugieich ein kriechendes Homhautgeschwtir , ao mUsae die 
Einfdhrung der Stäbcheu in den Thränennasengang 3 — 4mal tftgUcfa, 
atatt wíe gewíihnlícii nur Imal, erfolgen. 



n. Der Nenbcr'ache antlsoptlscho Daaer- oud Folstsrrerbnnd. 

§. 224. Als eine beaondere Abart dea Lister 'achen Verbandea 
und wie dieaer auf dem Grundaatz der atrongsten Antiseptík fuasend, 
verdienen die in der Esraarch'achen Kliník zu Kiel von Neuber 
ausgeluhrten Dauerverbiinde Erwähnung. Wenngleich die grundsätzlich 
neltenen Wundverhände sclion aehr alt und von Pibrac in den Tdém. 





Meulter's antiseptiscbec Dauerverband. 
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de l'Acad. Roy. de Chirurgie T. IV, Paria 17(58 bescliriebeii 
QBchdrUcklich empfohlen worden sind, so blieb dte thaUächliche Ver- 
wirklichiing eigentlicher Dauerverbände der neufisten Zeit vorbehalten, 
ThierBch hat auf die Wiebtigkeit antiseptisclier Dauerverbände 
aufmerkeam gemaobt, uod Neuber bat gezeigt, daäs man imsta&de 
ist, solche Verbände fast uobegreozte Zeit hinduruh liegen zu lassen. 
Wesentlicbe Erfordernisae des Gelingeca einea Dauerverbaodes sind 
grUndliche Blutstilluiig, ein vollständig resorbierbareB Unterbindonga-, 
Näb- iind Drainierungamaterial und ein Verbaodatoff init môglichal 
hohem Aufaauguugsvermíigen. 

Ala Unterbinduugs- und Nähmaterial dient Katgut, zur Drainage 
aufaaugbare Robren verschiedener Starké aua entkalkten und desitifi- 
zierten Tierknochen (Pferde- oder Rindaknochen), welche nacb Beliebeo 
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chen llegen bleiben; in vielen Fälle 
Abnabme dea Yerbaudea geheilt. 



ide ateukende Teil 
I) Tagen aufgeaogea wird. 
Nacb der Blutetiliung, Nabt und 
Drainage wird die Wunde reicblich 
mit Kriillgaze unigeben , welche 
mittela Gazebinden befeatigt wird, 
Unebeaheiten werden mittela S»- 
licylwatte auageglichen, darilber 
eine Lage Salicylwatle mit Karbol- 
gazebinden befeatigt, und dann 
folgt der Liater'ache Gazeschich- 
teuverband. Ein aolcher Verband 
kann, wenn uôtig, bis eu tí Wo- 
1 fiudet mau die Wunde nach der 
Da wo daa Einlegen vun Drai- 
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nagerohrchen unthunlich erBcbeint, aicliert Neuber dan Abfluss der 
WundfiilaBigkeít in derWeiae, dasä er die Hautlappen nacb Enlfer- 
nung der Fettläppcben des UnterhautgewebeB mit einem Locheiaen 
durcblochert (Pig. 102). Bei Wunden, welche grOsatenteila dicht iinter 
der Haut liegen iind voraussicbtlicb in etwa 10 Tagen hetleii, ist 
dieae Art der Drainage besondera zu empfehlen, sie kann jedoch 
auch mit der Drainage durch Rťihrchen vereinígt werden. Auch da- 
durch, dass man den Hautrand nach der Operation nach innen «m- 
Sťhlagt und durch eine Naht mit der Muskeloberfläche vereínigt, kann 
man das Eínlegeo von Drainageriihrchen in vielen Fällen umgehen. 
Später { 187ÍI — 8'j) eraetzte Neuber die Verbandgaze und Watte 
darch Pol§ter aus lO^oiger karboliaierter Jute, die in Karbolgaze ein- 
geflchlagen wurde. Er nahm zu seinem Danerverbande 2 Polster und 
zwar ein kleinerea etwa 35 Zmr. langes und 18 — 35 Zmr. breites und 
ein gríísaerea von 40 — (30 Zmr, im Quadrat; die Polater aind 2—3 Finger 
diek. Daa groeae Polster enthält unter der auaaern Gazeachiuht ein 
doppelt gelegtea StUck Olpapier. Daa kleinere Polater wird unmittel- 
bar auf die Wunde gelegt und mit einer Earbolgazebinde betestigt, 
dann folgt eine Lage Olpapier und aladann das grosae, ebenfalla mit 
einer Karbolgazebinde zu befestigende Polster. Der ganze Verband 
wird mit einer olantiachen Kautschukbinde angedrilckt, welche den 
Rand des Verbandea um 2 Finger breit Uberragt. F^ig, 193 erläutert 
die Anlegung des Polsterverbandea nacb einer Oberschenkelabsetzung. 
Im Jahre 1881 lieferte Neuber den Beweia, daaa man mit Hílťe des 
Jodoform und der Jute oder der BrunB'acben Watte ebenfalla antisep- 
tiacbe Dauer- und Polaterverbände herstellen kann; und aeit 1882 
benutzt er als Verbandstoff den Torfmull, welcher, mit Jodoform ver- 

r nuBcht, in Gazebeutel eingeschlagen, zu kleinen Polstern geformt, un- 

ktnittelbar auf die Wunde gebracht wird; darllber kommt ein Polater 
1 Torfmull mit oder ohne antiaeptiacbe Zugabe. In alleľneueater Zeit 
indet neben dem frUher auaacblieaalicb benutzteu Mooatorf aucb der 

liBogen. flchwarze Torf Verwendung, namentlich bei Ubelriecbenden Ge- 

* schwUren. 

iVeljaiuinof f (1880) enietite die Inte des Neulier'schen Dnuervetbandes 
Uu aus alten Schiffstauen gťwonnene billige Teerwerg. 
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III. Eotnlcbelnug dea Lister*schen Verbandea. 

■. Die Entwickelung lien Lister'schen Verbundes bia lum Jahre 1872 
idet «ich in einem lehrreieheu Aufsatae des Kdinburgh med. Joum. Mai 1872 
, vor allen andereii verdient jedoch hier divu Werk von Cheyne: ,Die 
mtiMptíache Chirurgie', íne Deutsche äbei-tragen von Kuiumerer 1893, Erwahnung. 
ffir betchränken une hier auf daa AUemotwendigBte. 

Der eratc nach antiaeiitischen Grundsatíen beliandelte Fall reicht in das Jahr 

rl8ä5 lurilck, er betraf einen koiuplizierten Ifcínbnich: der Fall misnglOckte. — Der 

■ S. Fall war ebenfalU ein koniplizierter Beiabrui^h. und zwar dea C'iilerschenkelB. 

I Sie BehandluDg besCand darin. dass ein St&L'k Lint. welches in unreine Karbol- 

aftore (deutaches KreoBol) getaucht war, aaf die Wunde gelegt wnrde; ajn 4. Táge 

wurde der Verband gewechíelt, Lint, mit einer nUtserigen Uteong derwlben Kar- 

bolB&nre beTeucbtet, aufgelegl, itnd der Verband am 8. "nige wícderum gewechselt. 

Die augewendete KarbolaäurelOsimg wur 5 — lO'/o atark. Vom 12. Táge ab wurden 

feDCht« verbände mit in Waaser getuuchtea Verband^tllcken gemacht. — Nach und 

nacb wurde ťílr eine reinere KarboliUure Sorge getragen und der Verband in der 

Weise nmgeandert dass auf die Wunde edn Stflckchen Lint gelegt wurde, welchea 
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míli Teinerer E&rboUSauug geti^ltt war. es durfte die Wunde nar oiu em wemge«. 
etira '/■ Zmr. Qberragen; es wurde niit etwas Oelimpier bedeckt ux>d duun cín 
píiBseres StQck KarboUmt feucht Ubergdegt; vom 10.-12. Táge ab wiude die Wnndu 
mit einem gewShnlif.ben feuchten Verbande behandelt Bei dieaer Art des Wnnd- 
verbandes tmt nicht setten in den ersten Tagen Schorfbildmig auf der Wnnde on. 
-• Um die Verdunetuiis der Kiu-bolsänre 2U besuhränkea. wurde ein Blei- oder 
Zinnstanniol Qber den EaTbollint, der die Wunde deckte, gelegt. Bei HOhleiľwTmde]! 
(nach Resektiionen) wurde die Wimde weiterhin mit KarboUOsung ausgespQlt, and 
dabei alsbald die Beobachtung gemacht, dass eine antiseptische. tou der reiien- 
den Wirkung des Ravbol bernlhrende Eitenmg auftrat. En Turde die Karbol- 
aäure deshalb in der Folge zwar zum Äuggpíllen der Wunde gebraucbt, jedoch to. 
dass dieaelbe durcb Kneteu und Driicken in alle Wundwinkel gelangte imd alsduni 
wicder ausgedriiekt wurde; aueh gcscliah die Reinigung dea Wundinnem später 
mittels eiiiea in Karbobäure getuuebten Lintiappens, mit dessen Hilfe ausserdem 
eine grOndliobe Entfemung aller Blutgerimiael bewerkstelligt wurde. 

Um einen auľ der Wunde feeter haflenden Scborf zn erzielen, wurde in der 
Folge ein Teig aus mit KarboUQiiung angefeucbteter Stärke auf die, vorher mit 
einem in EarboldllSsung gctrílnktec Oazeatreifen bedeckte, Wunde gebmcht. An 
dieStelle dieses Teiges trat ^pjlter der Karbolkitt, bergestellt ans 1 Teil Eorbol- 
B&ure. S TeiJen gekocbtem LeinSl und Boiiel gepulverter Kreide, dass die Hiachang 
die Fe«tigkeit von Kitt erhielL Dieaer Kitt wurde diek auf Sttumiol aufgestrichai. 
Unniittelbar aui' die Wunde wurde Lint, der in Wjiigv KarbolOllBaung getaucbt 
war, gelegt, er blieb auch beim Verbandwecbael liegen; darOber kam der Kill, 
weleher mit Heftpflaeter befeatigt wurde. Die unter dem Kitt hervorquellende Wnnd- 
abaonderung Qoas in ein untergelegtea Ttich. 

Um dieae Zeit (1867) kam die enté VerOfientlicliun^ Qber die antiseptiedie 
Behandlung der Äbacease. Auf die Stelle. wo eingeachmtten werdan aoll. wird 
ein in 20''/>igeii liarbolQl getaucbter Lappen gelegt. Das zum Einachneiden bestimmie 
Messer wird in dieselbe XarbolBIlíSsung getaucht. Zum Einschneiden wird der Lappen 
gelQftet, der Abacess geít^et, aladann der Lappen Bchnell wieder aufgetegt und 
der Eiter auagepresst, Kin Streifen von Karboieilmt wird unter vorBÍchtiger Loflung 
däs Lappens in die Wunde eingeachoben . éi wird am 3.-4. Táge unter Liiftung 
des aut der Wunde bofindlichen KarbolBliinta mit Hilfe einer in Karbolal getaacbten 
Zange wieder entfemt. Der Verband bestebt aua einer KarboISlliotlage. auf welch* 
ein Stiick Gáze gelegt wird, aladann kommt der Earbolkítt, welcber tfi^lieh 
1— 2mal emeuert wird, Die Gazelage vcrbindert dos Zu^ammenbaeken de« Linl 
mit dem Kitt. Da dieeer leicbt brSekelt. ersetzta Lister ihn (1868) durcb ein 
Bleipflaster; dieaee wird bergeatellt, indem man 6 Teile OlivenOl erwärmf. unt«r Uni- 
rflbren 12 BleiglRtte Euaetzt, weitere 6 OIiTenCl beimischt, und allroiihlieb 3 gelbcK 
Wactu zufQgt; aodanu wird die Miscbang vom Fener genommen und 2';i krystalli- 
sierte Karbolsäure zugeaetzt, Die Anwendung des Karbolbleipflastere geacbah wie 
die dea Kitt. — Äuch schied Lister jetzt bereits den Verband in einen tiefen nnd 
einen oberfläcblichen; der tiefe beatiuid aus dem Karboliillint und einer Bleipflaster- 
gebicht; er war dazn bestimrat, lange auf der Wunde liegen zu bleiben: dann folgte 
eine Lage in wäíuieriger KarboUôaung getaucht«r Gáze nnd danu erat der zu 
wechselnde äussere Verband mit Bleipfla.ster. Die SchorfbUdung auf der Wunde 
blieb nanmehr aua. — Die reizende Eigenachaft der EarboUäore Teianlasstc noch 
im Jabre 16tl6 die Einfilbrung einea Zinn- oder Bleistanniob als FrotektÍTe zrnu 
Anflegen auf die Wunde, auch wurde von jetzt ab die 5 %ige KarbollSeung snr 
Äusapritzung der Wunden eingefllhrt. Daa Bleipflastcr wurde femerdureh ein Karbol- 
scheUackpflaater. bestehend aus 6 Scbellack und ] KarboMure, ersetat; die Mischung 
wurde. wenn aie beim Krkalten Fflaaterfeatigkeit erbalten batte, in den Apparat 
zum Pflagl^ratreicben gebracbt und in einer Scbicbt von 'Im ZoU Dieke an^ 
atrichen. Dann wurde eine Lflaung von Guttapercha in Sehwefelkoblenstoff 1 ; 
aufgepinselt; der Schweťelkolilenitolt' verdunstet und dns Pflaster kann di 
wertlen. obne zusammenzukleben. Der liuttapercbaQberzug lasst eich, wenn nOlq 
(ftlr die liefen Terbandscbicbten), durcb Abreiben entfemen, wodurch das Pflaa 
seine Elebrigkeit wiedererhait. Anf die Wunde kam nach der Desinfektitm i 
5>iger Karbolsaure ein StUck WachstaíFet, dann folgte das Scheilackpftaster t 
bei starker Wondabsonderung noch Lint. — Im Jabre 18lS9 wurde daa Katgnt ■ 
Unlerbindungsinaterial eingefQbrt. Beim Verbandweebsel wut^e wUhrend des AIk^ 
hebens der VerbandstUcke 5',iiige Karbol^ure iiber die Wunde gespritat und andi 
ein in dieselbe LOsung getauchter Sehutzlappen aufgelegt. — Im Jahre 1871 endlich 
wurde der Karbolgazeverband und der SprOhregen eingefUbrt; die tiefe Earbol- 
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tMchicht wurde jedoch dainals trocken und erst 2—3 Juhre sp3.ter feucht in 
inwenduDg gebmcat. 

, 226. Der im Vorhergeheaden geschilderte Lister'sche anti- 
Ifiaptiache Verband ist sowohl lo seinen einzelDeo EDtwickelungsatufeD, 
als auch in seiaer vollendeten Form durchaus originell. Sein Erfinder 
liatte den leitendeo GeJanken, mit Hilťe von f^alniBwidrig wirkenden 
Substanzen, namentlich der Karbolsäure, einen antiseptischeu Wund- 
Terband herzuBtellen, unter welchom ein aseptisclier Wundverlauť, d. b. 
der AusBcbluää der Fäulais vod der Wunde gewährleistet werden kSnne, 
Die Anwendung von antiseptischen Mitteln iat dabei keineswegB neu, aucU 
die Karbolsäure war schon vor Lister aU Antisepticum beim Wund- 
verbande vielfach benutzt wordea; die Äavrendiing fäuiDiswidnger 
Substanzen bei der Wundbebandlung sowobl wie beim Wuadverbaiide 
ľtíicht bis in das graue Altertum Linauf, ihre Zahl war sogar in alten 
Zeitea vieileicht eine groaaere ala houte. Was aber den Lister'Bchen 
Verband vor alleu alten und neueren, unter Anwendung antiseptiacher 
Mittel auageftlhrten, W'undverbänden auszeichnet, ist derleitende Grund- 
Kedanke, welcher alle einzelnen Handlungen bei der AuafllbruDg des 
Verbandes zustande kommen liiest unter Aem Gesichtspunkte, dass aie 
aich zu einem gemeinsamen Ziele vereinen, nämlích der K e rate Hun g 
eines aseptischen Wundverlaufs. Der eisernen Konsequenz, 
mit welcber sicb die einzelnen Haudlungen folgen, entapricbt denn 
anch der Erfolg. Der Lister'sche Verband gibt uns eiiie von FSnl- 
nis freie, aaeptiache Wunde. Alle anderen Methoden der Wund- 
bebandlung, Bowohl diejenígen, bei welchen Antiseptica gebraucht, ala 
diejenigen, bei welcbeu aie nicbt gebraucht werden, sind in gewiasem 
Sinue als atitiscptlacbe zu bezeiebnon, da sie geeignet sind, die Fäulnis- 
vorgänge in Wunden zu besehränken; aie stiilzen sich jedoob alle auf 
mebr oder weniger unvollkommene Grundsätze und bleiben in ibren 
wirklicben Ergebnissen in der Regel weit von dem aaeptiscben Wund- 
verlanf entfernt. 

§. 227. Daaa man jedoch selbst nnter vollatändigem AuaacMuss 
der Karbolsäure unter strenger Befolgung der Lister'schen GrundsStze 
auch einen aaeptiscben Wundverlauť erzielen kann, beweisen viele der 
weiter unten mit Antiaepticia ausgefílbrten Verbande. Cheyne, der 
begeísterte SchUler Lister'a, gibt beispielBweise aucb ein solches 
Verfahren an, bei welcbcm zahlreicbe Antiseptica mit Auaachluss der 
Karbolaäure vereinigt zur Anwendung kommen: 

Nach der Operation waache man die Wunde mit einer wäaserigea 
LSBUDg von Chlorzink 1:12 aus, verwende zur Naht Silberdrabt, drai- 
QÍere und verwende Lint, der in Boraäureloaung getaucbt iat, zum 
Verbande; den Tag nachher erneuere man den Verband, reinige die 
WundtlSche mit einer Losung von Bchwefeliger Säure, unterchlorig- 
eaurem Natron oder Hutcbinaou'acher AlkobolliÍBUDg; die Drainage- 
rôhren apritze man, ohne aie herauazunehmen, mit deraeiben Läaung 
aus, bedecke die Wunde mit einem Gazestreifen, der mit Salicyl-, 
Eucalyptus-, oder starker Boraalbe beatrichen ist, und lége Borlint 
uber. Denaelben Verband erneuere raan nocb einige Táge hinter- 
einander, apäter nur alle 2 Táge; die Entfernung der DrainagerQbren 
kann am 3. Tag erfolgen, vom 5. Táge ab kann die schwächore Bor- 
salbe genommen werden. 
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Wunddeckvorbanile der Alten mit Antisepticia. 



WanddeckTerliande m f t Áutiseptleta. 

§. 228. Dii: WunclvcrbaDdmittel der Áítaa waren fast alle detn Pfianxenreich 
entiiDuunen, bo aucb die beim Wandverband gebrauchten Äntiseptica. 

Ebn Baithar (um 1230), der fírosae Botaniker. welcher alles bia dahin Be- 
kannte Ober die Pflanien aua araljiachen, peruíächen, syiiBchen, indiachen, gríecliischai 
uud rOmiscbeii Werken zuBammengetrageu und aelbst vieles Neue hinzugefOgt lial, 
waa sich a,uf die Kräfte der einfachen Heil- und Nahrungemittel bezieht, fílhrt eine 
game Reihe beim Wundverbande gebrauchter zrna Teil fHulniíwidriŕer 
(antineptificher). zuín Teil fäulnisunterdrUckender (deeiiiflMerender) Mittol 
aiif, so unter anderem: Britarmica, Portulackpäonze , Rhamniu infectúrius, Giuumi 
ferul&e aaae foetidae, LauniE ciniianioitiiun , Dibdäir (eia GemQae), Oleum doDii- 
momicum, Fuuica granatum, Zibeben. Ariatolochia rotunda. Crocua aativus. trockmeii 
Pech, Blätter von Scordium, Centaureum, Marrubiuiu, Myrrhe. Femer fôlirt er od: 
Nitrum. Lapia Piiyginis, Sali und Honig. Kŕ nennt abdann 34 Mitte), welche bei 
faulichten, brandigen GeaclinQreii und bei von der Fäulnis er- 
griffenen Ór^anen und Wunden mit Vorteil gebraucht werden. danmter 
Orchis, Artemieia, Br^onia, Oleum irinuui, Laugc von PoCtaeche, Waaser em- 
gesakener Fiache u. a.; als Mittel gegen Karbunsel und um sich fressende 
GeaehwUre aind etwa 40 genannt, darunter Mellisea, ZwieW, Quercua, Feigen, 
E&ee, DaucuB carota, Saft der unreifen Weintrauben, Eaaig. Fermentum, Oleum 
florum Balicis, Flumbum, Vitriolum. Arsenik. Alaun, Zucker, Honig. Harz, Juden- 
pech, Milch, Styrax, Aloe u. a. Bei vergifteten Wunden, Schlangen- uod 
Hundebiaa iat unter vielen anderen SchweľelwasHer genannt. 

Bekannt iat die bei den Alten gebräuchliehe Wundsalbe, daa aogen. tTogiien- 
tum aegyptiacum, bestehend aua Grllnepan, Alann, Honig nnd Eaaig: Sauerbunig 
(OxymeTj, £8BÍgeyrup, warmer Esaig, >Salzwaaaer, Aisenik, Sublimat u. a. waren 
täglich angewandte Äntiseptica. 

§, 229, Ein groaaer TeO der genannten Antiaepticft wurde in pnlverfSr- 
migem Zuatande auf die Wunde gebracht, ao dasa die Wirkung unter UmstSiideiL 
eine aebr tangdauemde war. Hipuokrates ptlegte die Wunden mit Wein. nie 
mit Wasser, abzuwaachen und brachte danu ein Palver aus 3 Myrrhe, 4 Aloe und 
2 WeihraucJi darauf. — De Vigo (1S43) behandelte ebenfalla die Wnnden mit 
pulverfärmigen, antiseptiach wirkeaden Mitteln. — Ambroiae Pare (ISSOf, 
welcher die Draache der jauĽhigen BeechatFenheit der Wunden in vcrdorbener Luft, 
faulenden Leichen von Menschen und Tieren, Dorohseuťhung des Bodens mit foiilen- 
den Abfällen u. a. w, anchte, hielt den venetíanischen Tenienlin filr da« »weck- 
mäasigBte Antiaeptícum bei Wunden, — F. Arcaua (1574) hatte sogar eine Wirod- 
behandlungametbode, Ton velcher Cbeyne aagt, dass man sie eine antiseptiachs. 
ja fa9t eine aseptiecbe. nennen kSnnte. Er wuacb die Wunden mit Alkohol reap. 
Wein, der Myrrhe enthiett, aus, nähtfi aladann die Wunde 7U mit AuEnahme 
einer kleinen Stelle itir den Abfluaa der Wundflaaaigkeit. Auf die Wundnabt pin- 
aelte er eeinen Baleam, beatehend aua Terpentin, Elemibarz und Fett: er wnrde 
vor dem Gebraucb durch Erwärmen flQseig gemacbt. Äl^dann wurde ein antisepti- 
achea Pfloíler von De Vigo aufgelegt. 

Wenn jedoch die Fäulnia trotz dieser lUulniawidrígen Hittel fortbestand, ao 
wuide daa Glllheisen angewendet. 

§. 230. Magataa (1610) hatte die Anaicht, dtuM die Luft mit giftigen SloBen 
ajigefUUt aei. welche die Teile, mit denen aie in BerDbrung kommen. anatecken. Da- 
her hält er den Luftauaacbluaa von der Wunde fiir die HHuplaacbe und aomit Hnhe 
und Beltenen Verbandwecbsel. Zwiscben den Wundnähten lieaa er Spalt«n fOr den 
AbfluB* der WundflflBBigkeit frei. — Colbatch (1704) verBffentlichte Wundheil- 
argebuiase, welche nach der Meinung von Cbeyne auf aaeptischen Verlanf schlieMen 
lasaen: er beachreibe eine Blutgef&saneubildung in den Blutgerinnaeln wie unter dem 
Lister'Bchen Yerbande; er nennt jedoch acin Antiaepticum nieht, ea war ein in Wasaer 
lOBliches Pulver, dessen Lflsung in die Wunden eingespritít wurde. — Belloste 
(1707) wondet halsaniiBche Äntiseptica beim Wundverbande an nnd empfiehit die 
Lehren von Magatua, namentlich den aelt«nen Verbandwecbsel. — Im Gegensata lU 
ihm glaubt Col de Yillara (1741) durcb häuligen Verbandweehael die E^ulnig 
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Hittel lud Rchlägt vor, den AmputationflBtuiupf mit Schurpie and geCIter Lemwand 
ea decken, darUber eine Lederkapsel und Uber das Ganze eine tilasgloclie su 
stOlpen. — J. W. Bil^uer (17ti7) hatte seine Art antÍHeptUcher Wundbehandlimg; 
er nlllte die Wonde mit antúeptiBcben Mitteln aus und \egte ein in antiseptisdie 
ĹSaung getauchteg Lintl&ppchen damuF. Seine gebräucblicbsten Antigeptica. eind: 
UjTrbe. 01. carjopbytl.. BalBain. Fioravajiti, welche meut ale Línimenl; Sal. ajnmo- 
niaci, Nitrum puruiu, Kmnpfer u. a., ■welche meist in Pulverform gebmucht werden: 
sein Cnguentuiti septicum war Unguentnni digestivum mit Pulvis causticus; der 
PhItíb canatiCQB bestand aus Alumea und Hydrargyr. praecip. nibr.; seine Äqua 

C' igedaeiiica enthielt Aqua calcis, äpirit. vini, Hjdrarg. ptaecipit. rubruni u. a. 
ríďitiger Anwendung dieaer Antiseptica, meint Cboyne, kSnne sicb ein aaepti- 
8cher Wundverlauf ergeben. 

8. 231. J, Pringle {1752—1772) bat íich sehr eingehend mit der Wirlrang 
der Antíseptica begchSffigt. In dem Kapitel Ober dje Krankheiten, die von fauler Luft 
entsteben. mgt er, daxn die Luft schSdlicb sei, wann sie von dem verdorbenen Wasser 
der SQmpfe entsprisge, wann Menschenkot um doe Láger herum liege, bei beiHBem 
Wetter, wann Ruhr exiatiere, wann daa in den Zelten der Soldaten bebndlicbe Stroh 
TOrfaule, und wann aie von Leuten berkomnie, die an faulen Krankheiten niederliegen, 
Ala Antiseptíca fQbrt er an: Alle íiäuren, aúe Mtttelsahe, Aaa foetida, Alaun, Aloe, 
Angelica. Baldrianwurzel, Beruateinealz , Borax, Kamil) en blumea, Contrajerilwiiriel, 
Eftiagdllnipfo, Galläptel, Harze. Uirschhomsalz und -Ueist, Ingwer, lialicwasser, 
Kanipf'er, Knoblaueh, M5hren, Mobn, Minze, Ópium, Pfeft'er, Rhabarber, Pera- 
TÍanÍHcbe Rinde, Roiten, BUben, Saftan, Salbey, Salpeter, Salz, Sellery, Senf, Senná, 
feieichel, Spiritiw Mindereri, TartnruB solubilis, TartaniB vitrioiatue, Terra japanica, 
l^ee. Wacholderbeeren, -Holz, Wein, Wermut, Ziicker, Zwiebelu, Zahlreiene Ex- 
perimente mit Blut, Fleisch, Ham n. a. hatten ihn aogar dahin gefilhrt, die anti- 
septische Emft der einxelnen Mittel in Zalileu auszudrQuken; er nahm die Eraft 
dea äeeaalKes alH Kinheit an und fand diefldbe z. B. filr Salpeter 4. Borax 12, 
Alaun :}0, fíampfer 80—300, Kamillen 120 ". ». w. Er filhrt den Sali von Lord 
Uacon ') an, welcher sagt. daas es von vortrefflithem Nutzen eei, die Mittel, welche 
die Fäulung verhOten oder aufhalten, ku erforaelien. welches einen groMen Teil der 
Hedizin und Chirurgie au«mache. — Pouteau (1783) fiihrt in dem Kapitel Ober 
die Mittel, die Gefahren der Ansteckunfj der Wunden mit giftigen und Brand ereeu- 
genden StotTen in UoKpítAlem m beseitigen, an. dasn der feucbte Brand in den 
Wtmden durcb eine wahre Trapftmg zuatande komme, berbeigefdbrt durcb díe Be- 
rOltrung der Wunden mit VerbandstoSen (Leinwand, Scharpie). die den (ilLrungs- 
Btoff der Krankbeit an Bich haben. Namentlieb bei eitemden Wunden gebrauchte 
Wäsche und, dureh verunreinigte Hlnde ze«upfte, Scharpie aeien die bäufigHten 
die Krankfaeit Qbertragenden StolFe; er BchlSgt das Papier als Wundverbaudmittel 
vor. — B. Bell (1788) sagt, beim kalten Brande kňnne der Wundanst durcb Ein- 
■cbnitte und ftuBserliebe antiseptiacbe Mittel die faule Jauche derart aualeeren nnd 
mildern , dasa er von der Ôrtíichen Fäolnia weiter nicbts zu ftlrchten babe. — 
C. MOnch (1795) nennt in dem Kapitel ,Der FÄulnia wideretebende Mittel (An- 
tiseptica)' die Scbwcfeliiílure das beate Antiaepbicum , bei groaien Eiteruiy^en in 
WaBner und Rosenbonig verdilnnt zu gebrauchen; femer Salzdlure, Argentum nitri- 
Otun, faat alle Obstarten und Friichte, Mooabeeren (Vaccinium o^cocos), die in feuch- 
tem Torfgrund und in mit Moob bewaebsenen SUmpfen zu treffen sind, und 
Kohlensäure, die dureh UmHchläge mit íl<lsBÍgen gareoden KQrpem znrWirkung 
komme u. %. w. 

§. 232. Wir filhriín im ťolgeiideii in aller Klirze die in iieuerer 
Zeit aDgewendoten, mit Antisepticia auBgefUbrten Wuadrerbánde an, 
welche zum groaHen Teil durch die balmbrechenden VerOffeĽtlichnngen 
TOU Lister auefindig gemacht worden eiad. Man bat eie teils aas 
SparsamkeitsrUcItaichten , teils zur VereinfachuDg des Lister'Bchen 
VerbaDdsya terna an dessen Stelle zu setzen gesucht; auch wollte man 
die giftige Karbolaiiure durcb nichtgiftige Antiseptica eraetzen. Zweifela- 

') Naturel, histor. cpntviriae TV. 




184 Alann. Alkohol. 

ohae reicht eine Zahl, keÍQeswega jedoch die Mehrzahl dieser Verbände, 
in der Sicherheit dea Erfolgea an den Liator'Bchen Verband heraa. 

§. 233. ÄlauD Í8t ein von alters her bei schlafien Goachwúran 
und BlutungeD selír beliebtea Wundverbandmittel. Guy de Chauli&c 
und Tagault beríeBelten die giftigen GescbwUre mit AlauawBeser. 
Pare, welcher bei der Belagening von Rouen an den Wunden der 
Soldaten ťaiilea aashaťten Geruch, äenkungBabBcesee und bei den 
LeicbenätlnungBR innere Eiter- und Jaucbeberde fand, eucbte dnrch 
Bebaodlung der Wunden mit der alten ägjptischen Salbe, welcbe su 
einem Drittel aua ÄIbud bestand, eine VerBchorfuog der Wunden m 
erzielen, nm die faulige Zersetzung auf ibnen zu verbuton. In neaerer 
Zeit stnd von C. Smith die aatiseptischen Eigenacbaften dea Älaim 
bervorgehoben worden. 

§. 234. Älkobol. Alkoholverbände aind aeit den ältesten Zeilen 
in Gebrauch geweaen ; man betrachtete den Alkohol wie innerlicb, ao 
ôrtlicb ala oin Reizmittel filr die Nerven, ala Anregunga- und BefiJr- 
derungsmittel der Fleiachwärzcbenbildung und dea Veroarbungavorganges, 
namentlich in Form von Weia (Bier besonders mit Salbey und nn- 
geaalzener Butter bei geachwollenen Scbamteilen nach der Geburt in 
Form von Umacblägen) , ferner ala Blutatillungsmittel , indem er díe 
Gewebe zusammenziebe und GerínnselbiLdung begUnatige; in Weingeiat 
getaucbte Verbandballen waren bei der Blutstillung fast aleta zur Hand. 
DeVillanova benutzte den Alkohol in Form von Branntweiri, eu 
Heiater's Zeiten ist der Alkohol einea der beliebteaten Wuudverband- 
mittel, zu Desaulťa Zoiten kam er mehr ab, um in neueBter Zeit ale 
ziisammenziehendea und atarkendea, dann auch als deaintizierendea und 
antiaeptischea Mittel wieder in Gunat zu kommen. Namentlich wird 
Alkohol mit den aonatigen an ti soptia ch en Ver b and mittel n, Phenol, Sa- 
licyl, Thymol, Kampfer u. a. w., wo er zum Teil auch ala LôBnnga- 
mittel dient, vereinigt, gegebenen Falla daher auch mit zum Spray 
verwendet. Ettmíiller (UJ85) machte auf den Wert dea Weingeiate* 
bei Wundverbänden aufmerkaam, nach ihm fiihrte BclIoBte denaelbna' 
ala Wundverbandmiltel ein. — Zoru (1714) aagt vom Weingeiat, 
habe eine aolche balsamiacbe Kraťt, dasa er vor FSuIe scbUtze, frist 
Wunden heile und reiuige und ebenfalls faulige GeachwUre. — B»- 
taillť, Niílaton und M. Perriu auchten die Wunden durch Berie- 
aelung mit Alkohol aaeptiach zu machen mid zu erhalten. Der Balsam 
Fioravanti, ein beliebtea Antiaepticum fíir Wunden, enthält nebaa 
Terpentin, Myrrhe, Aloe u. a. viel Alkohol. Alkohol in w&Baei ' 
LäauDg wurde 18t39 von Bataillé et Juillot empfohlen, — 
Coeur will den Alkohol in dicBer Form achon 1838 in 30 — 40'','oigor' 
LOsung, Ľeatoquoy zu Arraa uoch vor Le Coeur gebraucht habei 
— Ed. Guérin (18(i7) nimmt eine 15— 20<'/oige Loaung zum Auf 
apritzen der Wimden, Reinigen und Eintauchen der Scbwämme, In- 
štrumente, Scharpie etc. — Suesserott (1874) empfiehit den aeltonen 
Wundverband, namenthch soli der erate Verband lauge liegen bleiben 
und mit Alkohol feucht erhalten werden. — M. See (1875) empfiehit 
die uuauagesetzte Berieaelung mit Alkohol, welche aeit 7 Jahren von 
ihm mit Ľrfolg angewendet wurde. — In der Tilrkei werden Wunden 
zueret mit Salz behandelt oder in Gazestoff eingeachlagen, der mit S«ll 
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und Honig gesättigt ist. WeoD die Blutung steht, wírd die Wunde 
mit Alkohol auagewaschen und verbunden. — DeprfeB (1877) wendet 
bei aeinen Wuudverbäoden ťaet ausschliesslich Alkohol an; das erste 
Mal nimmt er reinen Alkohol, um die GetUsse zu ätzen, dann be- 
feuchtet er den Scharplekiichen tiígllch mit KampTorspiritus und 
Waeaer, bis die Eilerung ihn gelOat hat. — Delená {1877J nimmt reinen 
Kampferspiritua ala Antiseptieum zum Verbande. — Auch Gujon 
räumt neben dem Lister'achen Verbande den Alkoholverbfindeo eínen 
wicbtigen Flatz ein; er empfiehlt fUr die ersten Táge bei fríscben 
Wunden 80 bis 90 "ja Alkohol, apätet- verdUnnte Loaungen. — Duplay 
(1877) wirf't dem Alkohol groaae Schmerzhafiigkeit vor. — Depríía 
(I879j vereinigt die Wunde nach Amputationen mit Heftpflaater, 
iegt auf die Wunde eine gefenaterte mit Wachasalbe beatrichene Kom- 
prosse, darauf in verdUnoten Alkohol getauchte Ŕuharpie, achlieafllich 
Kompressen und eine das Gauze umuchlieBHeiide Binde. Der Verbaiid 
wird alle 2 Stunden mit verdllnntem Alkohol angefeuchtet. Vom 
12. Tága an verbindet er mit trockener tícharpie. Im Jahre 1881 
legte Deprfea der Soc. de chir. zu Paria eino groaae Siatiatik aeiner 
mit dem Alkoholverbande behandelten Fälle vor und apricht die An- 
sicht aus, dasa die WundverbSnde der alten Chirurgie zur HeiluDg 
der Operierten anareichen. — Hutchinaon (1870) wäHcht die Wunden 
mit reinem Alkohol aua, drainiert und näht; aladann ľolgt ein Verband 
mit Kompreaaen, die in li Alkohol, V" lileiwaaaer und 16 deatilliertes 
Wasaer getaucht aind. Dieselben werden durch die Wiirterín oder 
einen Tropfappaľat aut den Wunden atets fouuht gehalten. Täglich 
findet der Verbantlwechael statt. 

Daaa eine groaae Zabi der mít dem Alkoholverbande behandelten 
Wunden einen aehr gUnatigen Verlauf nimmt, ateht fest; dae geringo 
Fieber der Kranken mag aich durch die Thataache erklären, daas 
mit Alkohol bebandelte Fleiachwjirzchen nach Hack faat gar kein 
Anfiaugungavermogen beaitzen, W. Cheyno ist der Anaicht, daaa man 
Wnnden wenigstens fllr einige Zeit mit dem Hutchinaon'achen Ver- 
fahren aaeptiadi erbalten kaun, der Alkohol muss jedoch aladann in 
aehr atarker Läaung in Anwendung kommen. Dio VertlUchlígung 
deaaelben erheiacht eine atändíge Beauťaichtiguiig und eine bäuBg zu 
wiedcrholende Durchtrankung des WundverbandmaieriaU mit Alkohol; 
der Alkoholverband macht aomit relchlich so viel Muhe und Umatände 
ab der Líster'ache, ohne die Sícberheit ďís Erfolgea in demselben Masae 
ZB gewährleisten ; fernerhin bleibt ala Nachteil neben der tíchmerzhaf- 
tigkeit Doch die Behinderung der Vernarbung durch atärkeren Alkohol 
zu erwähnen. 

§. 235. Al.oe. Die Aloe war bekanntlich einea der beliebteaten 
Mittel der alten Ägypter zum Einbalaamieren der Leichen; neben ihr 
apielten Myrrhen, Jiidenpech (Bitnmen) und viele andere gewilrzige 
Stoffe eine Ilauptrolle. BIobs der Weihrauch kam nicht in Auwen- 
dtiDg. Der Evangelist Johannea Kap. líl v. 30 berichtet , daaa zur 
EiDbalaamiernng dea Leichnama Chľiati wohl hundort Pfund Aloe und 
Myrrhen beachafft wurden. Aber auch ala antiaeptiaches Wnndverband- 
mittel ÍBt die Aloe achon lange in G-ebrauch. — Zorn (1714) aagt 
Fon ihr, sie wideratehe der Fänlung ala ein Balaam, sie reinige nnd 



Jg(J tíenzoť imd Benzoeoäure. 

beile bei äusBerlicher Anwendung die Wunden, verhUte in ihr die Finle, 
die Entwickelunp von Uogeziefer u. a. w. — Auch neuerdingB iat síe 
von Delianx (1374) undSlilIet (1879) ala Wundverbandniittel wieder 
in Erinnerung gebracht. Millet bindet sie in Pulverform auf die 
Wunde und lasst den Verband mäglichst lange (etwa 8 Táge) liegen, 

§. 236. Benzoe und Benzoesäure. 

Das Benzoe oder Benzoeharz findet aich in dem Stjnut beníoin aiif SunuUis 
und Bomeo, ea winl aus Einsehnitten in die Rinde deaselben ge«-oniien. Äuapŕt 
dem Huuptbeatandteíl, der Bensoesäure, entbält es ätherÍBcbee Oel. Harze und la- 
weilen Zimtaäure. Die BenzoeaRure wird aua dem Hara durch Auskochem rait Kalk- 
miloh, Filtrieren und AuafilUen mit Salzaäure erhalten. KOnatlich stctlt tnan «e 
dar ane Toluol oder Benaylchlorid durch Kochen luit SaJpetcraJlure . femer dnrch 
Erhitzen von phtalHaurem Kalk mit Kalkbydrat Auch aua dem Ham der ľ&aniai- 
fresser wird Benzoesäure dargentellt. Die BenzoesUure krí^tallisiert iii dňnnni 
Blattchen oder Nadeln, achmilzt bei 122°. aiedet bei 249"; im reinen Zuetande irt 
sie genichlos, beim Erbitzen riecht sie steehend, Bchmeckt stark aauer. úst bei 100' 
leicht flftchtig. besoDders mit Wa»t«erdäiupfen, l&et sicb schwer in kalteu (1 : ôOd. 
leicht in heisaem Wasaer (1 : DO,) ferner leicht in Alkohol, Ätht>r- und konzentriiri' 
SehwefeUaure. 

Ala Antiacplicum iat daa Benzoe scbon lange bekannt. Zoru 
(1714, p. 93 in dem Kapitel de asa dulci) aagt, ea trockne, iierteile 
und wideratehe der Fäulung; äusserlich sei ea bei zahlreichen Haat- 
krankheiten zu empfehlen. Es iat in Fríar'a Balsam, Jeruaalemer 
Balaam, Baume de Commandeur und dem alten Balsamum traumaticum 
der wirkaame Beatandteil. Im Jahre 18.j7 bericbtet Adama iiber das 
Verťahreu von Bennion zur Heiluog komplizierter Knochenbriiche. 
Benňion entlernt die Blutgerinliael aiia der Wunde, paastdie Knochen- 
bruchendeii aneinauder und verbindet mit Lint, der in Benzoetinktur 
getränkt iat. Der erste Verband kann manchmal wochenlang liegen 
bleiben. — Adama (18(58) stellt die Benaoetinktnr in ihrer antiaepti- 
achen Wirkung bei der Wundbehandliing der Karbolsäure gleich. — 
Dougall (1872), Salkowaki und Fleek (1875). Grube und Bucholtz 
(1876) ateílten durch Experimente die hohe antiseptÍBche Wirkung der 
Benzoeaäure feet. — Tibbita verwendet Lint, in 1 Teil Karhol und 
15 Teilen Benzoetínktur getränkt, mit Vorteil zum Verband der Wun- 
den. — Kraake (1876) beachrcibi die Ergebniase, welcbe in der 
Volkmann'achen Klinik mit Benzoeverbäoden erzielt wurden. Ea wurdc 
4- und lO^/nige Benzoewatte und .5%ige Benzoejute zum antieep- 
tiachen Verband verwendet. Die Auaíiihrung der Verbände erfolgtc 
entaprechend den Thiersch'schen SalÍĽy!watteverbänden. Der Verband- 
wecbael fand im allgemeineo einmal wächentlich atatt. Obwohl in den 
meiaten Fällen ein aaeptiaĽher Wundverlauf erzielt wurde, so stellten sich 
gegenílber dem genauen Liaterverbande Nachteile heraua; die gequetach 
ten Wunden beilten z. B. faat alte nur durch Granulationabildung, auch 
fand sich Ammoniakentwickelung, Schwarzung dea Protektive, Geruch 
nach altem Kase, teiU mit, teila ohne Bakterienentwickelung. Fttr 
Bcbwere Fälle wird daher der Benzoeverband ala nicbt gentigend aícher 
dem Liater'schen nachgeaetzt, fiir leichtere Wundeo wird er dem 
Liater'achen Karbol- und Salicylverbande vorgezogen, um ao mehr ala 
keine Reizeracbeinungen auf der Haut hervorgerufen werden. — 
Bryant (1876) erzielte ohne Spray unter Anwendung dor Tinctura 
benzoea vorzUgliche Heilergebniaae; erbefeuchtet die zum Verbande ver- 
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wendeten KompreaseD mit der Tinktúr. — Hamilton befeuchtet dic 
Kompreasen zum Wundverband mit Tinctura benzoes composita und 
bedieDt aioh derselben Tinktúr mit 4 Teilen Metbylalkohol verdUnnt 
Bnm Spray. — Sinclair (_1877) und Roth (lS7il) empťehlen das Ver- 
fahren vou Bryant, und neuerďiugä berichtet Brown, dass man bei 
komplizierteu KnochenbrUchen mit Hilfe des von Bennion empfoh- 
]enen Verbandea eiue Heilung ohne Eiterung erzielen kônne, 

237. Bleiverbindnngen (kohlenaaures, eaaigsaures 
Blei, Bleichlorid). 

Rerillont hat lä71 ala Antisepticum fúr den Wuudverbaud daa 
kohlenaaure Blei empfohlen: er atreut ea in Pulverforra auf die "VVunde. 
Bleiwasaer (Miachung von Plurabum aceticum mit Wasser) ist ein 
altes Wundverbandinittel; in Amerika wird ea mit Zusatz von Opinm 
aeuerdings von Dullea beim Wundverbande gebrancht, Neben Blei- 
^waBser findet daa billige Bleichlorid in Amerika aeit 1881 Ver- 
endang beim Wundverband. 

§. 238. Borsäure (HaBOs). 

Die Borsäure ist der Hauptbestandt^il dea toakaniachen Sassolin. aiis welchem 

■r venetiaiiwche Borax bereitet wird. In England stellt laan den Borai iNatrum 

iboia^icum) aua dem chinesiecben Tinkal , einer seitenartigen Verbindimg von 

' :hfett mit Borax dar, und erhält au« ihm die Borsilure durtb Behandlung niit 

— "ire oder SchwefelÄure. Änth aus dem Boracit {Stasafurtit) , einem an bor- 

Salzen reichen sehr harten Minerál, gewinnt man durch Behandluug mit 

re die Borsäure. 

Die Borsäure krUtalliňiert in farbloaen Blättchen, ist in kaltem WíisBer schwer 
P : 30), in heiBsem leiťht IBslicb. femer leicht lOalich in Alkubol. 

Eb unterliegt aomit keinen Schwiertgkeiten, Verbandatoffe mit 
Borsäure zu achwängern. Taucht mao VerbaodatoSe in heisae Lä- 
Bnngen der Boraäure und läaat erkalten und trocknen, ao aind die- 
Belben aofort zum Gebrauch tertig. Liater atellt sich aeit 1873 auf 
diese Woiae aeinen Borliut dar, welcher atark antíaeptiach wirkt, ohne 
derselbe kann troeken oder angefeuchtet zum Verbande be- 
Btltzt werden, er enthält etwa gleiche Gewichtamengen Lint und Bor- 
aäure, und eignet sich besundera zum Verbande bei achlecbt eíternden 
Geachwilren und Verbrennungen. — Die Liater'ache Boraalbe beateht aua 
1 Boraäaro, 1 Wacha, 2 Paraťfin und 2 Mandelol, aie kann in vielen 
Fällen daaSilk protektive eraetKeo, beaondera am Penia undAfter, wo ein 
genauer antiaeptischer Verband achwer berzurichlen iat, ferner bei plaa- 
tÍBcben Operationen zur Bedeckung der NahtJinie. Neben dieaer starken 
Borsalbe wendet Liater noch eine achwachc Boraalbe an, welche nnr 
die Hälfte Boraäure outhält. Neuerdinga gibt er einer bandlicheren , 
Salbe aua 10 Paraffin, ľ> Vaaeline und 3 Borsiiure den Vorzug. 

In Schweden acheint die Borsäure achon aeit 1872 zu antiaepti- 
Bchen Verbändeu angeweudet zu aein. Daa aogen, Aseptin iat ein 
äemiach von 2 Boraäure, 1 Alaun und 18 Waaaer, ea soli weniger 
reizen ala Karbol, hat keinen unangenehmen Geruch und macbt keine 
VergiftuDgaeracheinuugen. Eioe LSaung von Boraäure in Nelkenab- 
kocbuug wird aucbAniykoa genannt. Lelzterea erBchwert die Schimmel- 
lilduDg, hebt aie jedoch nicht ganz auf. Ein Teig aua gleichen Teilen 
Oel, Stärke und Áaeptin wirkt aWrk antiaeptisch. 
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Seit Lister's Empfehlungen ist die Borsäure ala Antiseptícum 
beim Wundverbande vieí angewendet. Ftlr die Wundreinigung ist sie 
ein zu schwaches Antiseptícum. So bedient sich Lister bei jauchigen 
Fussgeschwtlren des Chlorzink (1 : 12) zur Reinigung^ reibt damit die 
ganze Wundfläche ab; desinfiziert die Umgebung der Wnnde mit 5 ^/o 
Earbolsäure und legt alsdann Protektive auf^ welches in gesättigte 
Borsänrelosung getancht ist; darauf kommen sodann 1 bis 2 Lagem 
trocknen oder feuchten BorlintS; wasserdichter Stoff und Binde. Am 
folgenden Táge wird der Verband ohne Spray gewechselt; von da ab 
nur alle 2 bis 4 Táge; beim Verbandwechsel wird die Wundfläche 
mit Borsäurelôsung gewaschen. Bei jauchigen Geschwllren oder wo 
der Kranke sich selbst verbindet^ ist bis zur Reinigung der Wunde 
nach der Chloŕzinkdesinfektion die starké Borsalbe^ unmittelbar auf die 
Wunde gebracht, dem Protektive von Taffet vorzuziehen, nach der 
Reinigung bei beginnender Vernarbung wird sodann die schwache 
Borsalbe angewendet und dartlber der Borlint gelegt. — Der Borlint 
eignet sich endlich sehr gut zu antiseptischen Umschlägen, zu welchem 
Behuf man ihn in gesättigte Borsäurelôsung taucht, auflegt und mit 
Guttapercha und Binde befestigt. 

Uredé versuchte 1873 bei streng antiseptischem Verbande deiB- 

Borlint als desinfizierenden Stoff bei kleinen Wunden, und zur Bil 

dung eines aseptischen liegenbleibenden Schorfes bei flachen gerei 

nigten Wunden. Der trockene Borlint muss in letzterem Falle tiberal^V 
der Wunde dicht aufiiegen^ damit er nicht durch die Wundfliissigkeit 
abgehoben werden kônne und in der Mitte etwa eine Verhaltung dei 
letzteren bewirke. — Solger (1878) verwendet Wattebauschen, welch< 
in 10^/oiger Borsäurelôsung von 40^ Wärme getaucht sind, warm 
Wundverbande, wobei zugleich die blutstillende Wirkung durch di( 
Wärme zur Geltung kommen soli. — Sonst werden die antiseptischei 
Verbande mit Borsäure von den meisten Chirurgen nach Lister's Vor — ^ 
schriften ausgeftlhrt, mit dem Unterschiede, dass statt des Lint manch— ^ 
mal BaumwoUe, Gáze und Jute zur Verwendung kommen. 

Molodenkow hat infolge energischer Aussptllungen der punk — ^ 
tierten Brustfellhôhle; und femer nach AusspUlung eines Lendenabsces8< 
mit Borsäurelôsung unstillbares Erbrechen, Schluchzen, Erythem d< 
GesichtS; und Herzlähmung, beide Malé mit tôdlichem Ausgang auf-^ 
treten sehen, und warnt deshalb vor energischen Aussptllungen grossers 
Hôhlenwunden mit díesém keineswegs unschädlichen Mittel. Er hatte^ 
sehr grosse Mengen (30 Pfund) 5®/oiger Borsäurelôsung zur Ausspft — - 
lung verwendet, die AusspUlung dauerte etwa 1 Stunde. 

§. 239. Chinin. Die antiseptischen Eigenschaften des Chinin ^ 
sind lange bekannt. Z o m (1714) sap^t von der Chinarinde, sie wider- ' 
stehe der Fäulung. — Herbst hat 1867; Rochefontaine, Buchanan - 
u. a. 1873 die antiseptischen Eigenschaften des Chinin hervorgehoben. 
— Die Chinarinde ist sowohl allein als in Verbindung mit Myrrhe, 
Kohle und anderen Stoffen bei ttbelriechenden GeschwUren zur Ver- 
wendung gekommen. Zur Anwendung im grossen beim antiseptischen 
Verbande ist das Chinin zu teuer. Dasselbe gilt von dem in neuester 
Zeit als Antisepticum empfohlenen Chinolin. 
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§. 240. Chloral. Chloral wirkt in ähnlicher Weise gegen den 
tibeln Geruch and gegen die..FäulnisYorgänge wie Alkohol. (Methjl- 
chloral wirkt schwächer als Athjlchloral.) A c čate 11a hat es schon 
lange bei Schanker^ Augenleiden, Mundentzlindangen; Erebs^ Empyem, 
Blasenentziindung etc.^ angewendet. E e en and Dickson spritzen 
4^/oige Lôsang in die Hamr5hre; Porta, Parona, Valér ani wandten 
es zur Behandlang der Erampfadern an; Ciataglia tränkte Scharpie 
damit zor Verwendang bei Blutangen and Erebs; Guyon wandte 
1 ^/oige Lôsang gegen schmutzige Geschwtire an^ fand die Vernarbung 
jedoch aaf die Daaer beeinträchtigt ; See, Cuses^ Panas bedienten 
sich derselben Lôsang zam Aaswaschen der WundeD; sowie zu Bädern 
bei Blatternkranken (20 grm. zu 1 Bade). — Cadet de Gassicoart 
und Féréol fanden die P/oige Lôsang von sehr schwacher Wirkang, 
wftbrend stärkere Lôsungen ätzen; sie sowohl als Dujardin-Baametz 
gebraachten 1873 Chloralverbände beim Brande. E e en (1874) nahm 
2^/oige LOsaog zar Behandlang der GeschwUre; auch benatzte er das Chlo- 
ral gegen Erysipel. — Lacas rUhmt 1875 eine wässeríge Lôsaag des 
Chloral 1 : 120 als Verbandwasser fUr alte UnterschenkelgeschwUre; 
welehe die Wandfläche schnell reinige; bei grosser Schmerzhaftigkeit 
solle man anfônglich schwächere Lôsungen nehmen. — Tizzoni (1876) 
tränkt die zum Wundverband zu verwendende Watte mit einer 10 ^o 
wässerigen Lôsung von Chloral. Als Lôsung zum Waschen der Wunde 
dient ihm eine 3 — 4^/oige; als antiseptische Salbe 6 — 12: 100 Fett. 
— Verneuil (1879) wendet bei Verletzungen der Hand, des Vorder- 
armes und EUenbogens lange Zeit hindurch fortgesetzte Bäder mit 
l^/o Chloralhjdratzusatz an; E or n empfiehit neuerdings als antisep- 
tische Lôsung besonders zum Bepinseln diphtheritischer Wunden 15 
bis 30 Chloralhydrat auf 200 Glycerín. 

§. 241. Chlorkalk (unterchlorigsaurer Ealk) und unter- 
chlorigsaures Natron sind in neuerer Zeit mit Wasser verdilnnt, 
bei der Wundbehandlung in Anwendung gekommen, indem die Wunden 
mit diesen Lôsungen ausgewaschen und ausgespritzt^ auch die Verband- 
stoffe mit denselben befeuchtet oder auch mit den pulverfôrmigen un- 
gelôsten Chlorverbindungen bestreut wurden. — Hervieux (1861) 
legte auf die Wunden SchwämraC; die in Chlorkalklôsung gelegen 
waren, die WundflUssigkeiten wurden somit desinfíziert und zugleich 
aufgesogen. — Chalvet 1863 streute den Chlorkalk in die ober- 
flächlichen Schichten der Scharpie ^ um durch das freiwerdende Chlór 
eine Desinfektion zu erzielen. 

§. 242. Chloroform ist 1881 von Gerrard als Antisepticum 
empfohlen ; er behauptet, es sei besser als Salicylsäure^ Borsäure^ Ben- 
zoesäure u. a. 

§. 243. Chlorzink ist im Jahr 1866 von Campbell de 
Bf organ zum Wundverbande als Antisepticum empfohlen worden. 
[m Jahre 1870 und 71 wurde es in sehr starker Lôsung zur Des- 
infektion der von . Hospitalbrand befallenen Wunden häufig benutzt. 
Der durch die Atzung mit Chlorzink gesetzte Schorf verhindert 
lach Hack die Resorption von der Wunde aus fast vollständig. — In 
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dera Bericfat ab«r die durnrgíscbe Eiinik zn Wiea 1871 — 1676 fam 
Bíllrotb die experimenteileD UDterancbnngea tod Gereanj nod 
fjteBBÍl Bber die antiseptische Wirktmg ron IľUarzíaUdsBo^n daliin 
CDMmtnea, dans úiTe Wirkang nur dann eÍBe leidlicb sichere sei, weiiD 
■ie ia Mhr aUrken Läsungeo angewendet werden; d&nn aber ätten 
■ie. — Hater (187G| desin&zierte jaacbige Krebageschwttre dnrch 
AUang mít CMorzialc; ancfa gl&ubt er der Wirkiuig des Chlonňnk 
den gUnitigen Auagtag ta eÍDem Falle von Gangraena septica acatissimft 
£iuelireíbeu zu mlUseo. — Kolaczek, welcher b^lnige ChlorzioklSsosg 
b«í wptUcheui Brande verwendet^. hatte ebenMIs ein gntes Ergeb- 
ni*. — DemoUE erzíelte durch Aaweadtuig einer 12''ni'gen Lôsong 
und DachherigoD Lialerverband Heiluog bei eÍDer eitrígen PhiebiUs 
uod beginnender Pyämie. — v. Damreícher (1877) nahm 4^8V'í-"^ 
wäaserige í>äsung zur Desiofektion der Wunden, — Wílnus (167~ 
benutzte bei eiterDden HfihlenwundeD mit Vorteil eine '/» — 's*,"igi 
LďflUDg zur AuBspUJung. — Koníg weodet atarke C'hlorzinkloauQgen 
bei Reptíitch angesteckten Wunden zuin AuBSpuleo an, nnd nacbdem díe- 
•elben ascptiach gemacht sinil, verbindet er sle nach den Lister'schen 
Voríchriften. — Im Jahre 187ÍI wurde daa Chlorzink als DeBintícieiu 
und AntisepiÍĽum in der ätrasaburger chirurgiacben Klioik methodiscii 
(<«prllft und zwar zunächat in aterker Lôsung zom Auswaachen nnd 
AuaapUien der Wunden; ea zeigte aich jedoch in vielen Fäilen, 
dasR die Wunden ein gereiztea Ausaehen bekamen; bei Amputations- 
wunden trat íogar niehrere Malé brandige Abatosaung der Faszien 
swiachen den Muakelbäuchen ein mit Bildung von Seokungen und aebr 
verzägerter Vernarbung; bei der Anwendung schwaeher LôBungen er- 
wiea aicb die Asepaia nicbt atetig genug. — Paget, welcher das Cblor- 
zínk in einer Starké von 1 : 15 benutzt, scheint diese Ubeln Folgen 
nicbt beiibachtet zu baben. — AU ein Portscbritt in der Wuodbehaad- 
lung mit Chlorzínk iat die von Bardeleben im Jahre 187!í einge 
fUhrte Verwendung deaaelben in trockener Form zo bezeichnen; er 
BobwSngortedieVerband8toffo{Watte,9charpie,Jute,Flanellbindenu.a.w.) 
mit lO^/u Cblorzink, und zeigte aie auť dem Chirurgenkongress Ío 
Jíerlin 1880 vor; jódoch machte Bardeleben die Beobachtuog, 
dftSB wodor der Cblorzinkverband nocb der antiaeptiacbe Verband in 
aeinen voraobiedenen Formen auť die Häufigkeit der Eryaipelerkran- 
kungen und auť den Charakter des Eryaipeliä einen Einfluas ausUbe. 
Splitor wurde der Cblorzinkverband daduruh verbeaaert, dasa die mit 
Cnloraink geachwängerten Stoffe (Jute) uicht mebr unmittelbar auf die 
Haut zu liegen kameň, aondern durcli eine zwiachengelegte trockene Ku- 
bolgazeachicht von ibr gotrenot waren. — Dumbrowaky (1881) be- 
sohreibt die Boreitungaweise und Anwendung dea Chlorzinkwergs in 
der IJorpAter Klinik, wo daaaelbe ala billiger guter Ersatz fUr die 
Salioylwtttte gebraucht wird. Daa gezupfte Werg wird znnächsl 
12 Štundon lang Scbweťeldämpfen auageaetzt, dann lujt ly/niger 
ChlorsinklSaung getrfiukt, getrocknet und in einem mit Atzkaik leil- 
wciao gefllllten, luftdiebt schliessenden Blechkasten aufbewabrt. Alíun- 
gon der Haut wurden wenig und dann meiat nur in Form von obe^ 
älichlicheu Krytliemen beobachtet; nur bei infiltrierten Geweben traten 
tieťer gehende Substanzverluate auf. — Daaa die mit Cblorzink ge- 
trÄnkten Stoffo viole Monate lang ihren Gebalt an Cblorzink beibehalteii, 
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bat neuerdJDgs Hirachsohn bewlesen. — Kouher auchte im Jahre 
1881 den Chlorzinkverband ebísnbiirtig neben deo LÍBter'achen Verband 
tinzQBtelten. Nachdem er in Gemeinsiiaťt mit Aniuat eine grosse 
Zabi von Experiment on mit Fleiach, Blut, Urin u. a. w. vorgenommen, 
kam er zu dem Ergebniss, dass gaaz scbwache Cblorzínkpräparate 
binreichen, um einen asaptiachen Wundverlauf zu aicbern. Zum Spray 
warde eine 0,2 "/oige Liisung genommen, aie erwies sich jedoch ala zu 
■tark und wurde bald ganz aufgegeben. Auf die Wunde wurda ein 
in Oi^^/oige LäsuDg getauchtes Kautacbukpapier als Protektive gelegt, 
ala eigentlichea Ver bánd materiál wurde KrilUgaze und Stoff mit hohem 
AuŕsaugungavermOgen , beidea mit 0,2 "/o Cblorzink getrfinkt, verwen- 
det, dartlber kam Kautschukpapier und eine Binde. 

Liater bedient aicb dea Cblorzíak in B^/ulger Líipung schon 
lange zum Deainfizieren von Fiatelgäogen und jaucbigen Geacbwiiren. 
Eine eiumalige Anwendung dieaer Lliaung verhiudert die Wundzer- 
setzung auf eiuige Zeit, manubmal bis zur voUatändlgen KeiníguDg der 
Wundfläcbe. Bei nicht aeptiacb angesteckten Wunden kommt daa Cblor- 
zink in ganz achwacher Lôaung 1 : 250 bla 1 ; 500 in Anwendung; 
bei Wunden des Gesicbts, welufae per primam intentionem heilen aoUen, 
Ut ea zu verwerfen. (Cbeyne.) 

§. 244. Cbromsäure. Dougall macbte 1871 auf die bohen 
»ntÍ9eptiacben Eigeoacbaften der Cbromsäure aufmerkaam, er fand, 
daas dieselbe 10 mal au stark ak Karbol, 15 mal ao stark ala Salpeter- 
B&ure, 20mal so stark als .Sublímat und 50mal so stark als Cbloral 
wirke. — Auub Davainu bält die Cbromsäure fílr das kräťtigste 
aller AntiaeptÍĽa. Beim Wundverbande iat die Cbromaiiure wegen 
ihrer Giftigkeit nicbt zur Einfdhrung gelangt, dagegen wird sio von 
Mac Ewen und Lister neuerditiga zur Herstellung eines wider- 
ataudstabigen Katgut empfobJen. 

%. 24Ó. Essigsäure. Sie iat die älteste bekannte Säure und 
scbon aebr lange als ein vorzLkglicbesDesinliciena bekannt. Lanfranchi 
(13. Jabrbuudert) erkannte in ibr das beate Vorbauungsmittäl gegen 
Infektion dureb uureluen Beiacblať. — Zorn (1714) nennt aie ein 
Schutzmittel gegen Fäulnia. — Das alte Goularďscbe Bleiwasser war ein 
Uittel wider die Fäuluis; Aitkeu (1771) fiudet dies ganz natUrlicb; 
denn, sagt er, der Easig, ein Beataudteil dieaes Bleivrasaerä, hemmt 
wirklicb die Fäulnia. — Brambilla (1777) aagt, der Easig und alle 
Easigpräpiirate seien ťäulniswidrig, aomit aíso aucb das beim Wund- 
verbande angewendete Oxykrat. Die Essigsäure, in starker Liisung 
ftuf Wunden gebracbt, ätzt, und aelbat in atarkeren VerdUnnungen 
ruft aie bei der Berilbrung mit Wunden beftige beiaaende Schmerzen 
lierror; diea mag der Grund aein, warum aie ala Antisepticum im 
groasen beim Wundverbande nlubt eingefUhrt worden iat. 

§. 246, Essigsäure Tbonerde (Alumínium aceticum), eine 
klare gallertige FlUasigkoit, von sebr zusammenziebendem Geacbmack, 
mit Wasaer misubbar, entsteht durcb Einwirkung von Essigsäure auf 
Thonerde. Sie iat wie alle easigsauren Salze oin Antiseptiuum und als 
■olehea von Burow sen. (1857) bei der Wundbebandlung zuerst an- 
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geweDdet. Er bedeckte alle eiternden Wuudeu mít eJnem m essig- 
stiurar Thonei-de befeuchteten Läppchen und erzíelte auf diese Wetse 
äuaserst gUnstige Heilerfolge, indem die ťaulige Zerselzung und Pyämie 
ausgeBchloBaen wurde; aelbst bei jauchigen KrebsgeBchwuren war Bnrow 
imBtande, die Zersetzung ťaat volUtändig zii UDterdrilcken. — Äucb 
Billroth, v. Bruas u. a. fandea die gilnstigen WirkuDgen der essig- 
saureD Thonerde beatätigt. ^ P. Bruns (I878j rilLnit ihr nacb, dass 
sie aich zur unausgeaetzten Berieselung der Wnnden ei'gne wie keb 
anderes AntiseptiĽum ; er verwendet zur Berieselung die 'i — l"'<iige 
wäaserige Lôaung. — Auch in der Bardeleben'schen Kliník wurde 
bei komplizierten Beinbriichen, ZellgewebeentzUndungen u, b w, mil 
Erfolg die antiseptiache Berieselung mit easigaaurer Thonerde ange- 
wendet; ea ergab aicb jedoch der UebeUtand, dasa sícb auf dcQ 
Fleischwärzchen und in den Drainagerôhren Niederschläge bildeten, 
welche die Besiehtigung derWupden eracbwerten und die Durchleiluag 
der Flúsaigkeiten atorten. — Fischer und MuUer (ohirurg, Klinik 
su Breslau) stellten 1879 durcb Tränkuog der entfetteten und gebleicbten 
Gáze mit essigeaurer Thonerde ein billigea und gutta AVtindverband- 
material her. Die esaigsaure Tbonerdelosung stellteu sie dar aiis der 
Loewig'achen Kolloidalthonerde, indem aie 1000 Teile der letzteren 
mit 800 Äciduni aceticum dilutum bei 40 bia (iO " 24 Stunden lang 
digerierten and alsdann die FlUasigkeit Ton der geringeu Menge nichí 
loalicher Thonerde abfiltrierten. Die ao erhaltene 15 "/oige easigsaure 
Thonerde diente zur Trankung gleicher GewiĽhtamengen Gáze, welche 
bei gewOhnlicher Temperatur getrocknet, einen Gebalt von etwa 
lO^/niger esaigsaurer Thonerde besitzt. Mit Hilfe dieaer Gáze erzielte 
man in der Regel einen aseptiachen Wundverlauť. — Maaa (1879) 
verwendet die eaaígsaure Thonerde in 2,5''/niger Liiaung zum Sprav, 
ferner in 2,5'/r>ige Läsung getauchte und gut auagewuudene Kom- 
preasen zum Wundverband, nachdem er die Wunde mit Protektive 
bedeckt. Ueber dieaen feuchten Thonerdeverband kommt Gummi- 
papier und eine Binde. Die Iíänder dea Verbandea wcrden mit 
Salicylglycerinwatte abgeacbloBaen. Dieaer Verbatíd hat den Vorteil 
der Billigkeit und sichern Wirkung zur Erzíelung einea aaeptiacheo 
AVundverlaufs , ja Pinner benohtet 1882, daaa mit dieaem Verbande 
noch besaere Reaultate erzieit worden aind wie mit dem frílher ao- 
gewendeten genauen Liaterverband. — Bnrow jun. macht bei seinen 
Wundverbänden den auagodelmteaten Gebrauch von der essigaauren 
Thonerde, und mit dem besten Erfolge. 

§. 247. Easigweinaaure Thonerde, ein leicht loalichea Doppel- 
aalz mit atark antiseptischen Eigenacfaaften, iat in neueater Zeit von 
Schode und Kilmmell mit Holzkohlenpulver gemiacht zum antiaep- 
tiachen Wundverband empfohlen worden; es aollte dieaer Pulverver- 
band in vielen Fällen daa Jodoform oder andere antiseptiache Pulver 
eraetzen. Fein gepiilverte Ilolzkohle wird behufs grilndlicher Desin- 
fektion während mehrerer Stunden in einem ľiegel auagegluht und 
alsdann mit Alnmina aceto-tartarica pulv. im Verhältuis von 7 ; 3 
vermiacht. Zuweilen tritt boi der Verwendung dieaea Gemiachea, mit 
welchem die AVunden bedeckt, Hohianwunden auageťullt und dftmi 
mit Mull und Pergamentpapier bedeckt wurden, ein leichter Ätzachorf 
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suf frÍBcheii Wnnden hervor, der sích nach wenigeD Tagea abetOsst uad 
eine gnt grannlierende Wunde zurllcklIiBst. Kleiiie Wunden lieilen bei 
Anwendung diesea antiseptiachen Pulvers unter dem Scborf; bei 
grSgseren kann der Verband meiat 1 bia 2 Wochen liegen bleiben, 
ohne erneuert zu werden. Bei der Behandluiig von Operationswunden 
des Mastdarms erwiea BÍcb das autiseptiBcbe Pulver ak ganz vorziiglicb. 
Nachteile aind das Zusaminenbacken dea KohlenpulverH, die häufige 
Atzwirkung und daa schmntíige Auaaebeii der WiiDden. AuBser 
dieser Verwendung in Pulverform diente die 3- und S^/oige wSaaerige 
LOanng der caaigweiasauren Thonerde ale DesinfektionsflilHaigkeit bei 
Kiodern und in allen sonstigen Fällen, wo die Karbolaäure wegen 
ihrer giftigen Eigenachaften nicht anwendbar war; die ','í — 3"íoige IjO- 
mg leiatete zn antiBeptiBchen Umschlägen gute Dienste. 

§, 248. EucalyptuB. EucalyptuB globulna, ein in Neuholland 
icbsender und den groBsten Teil der dortigen Waldungen einnehmender 
um, Myrtacee, aucb io Italien und Sudfrankreiah angepflanzt, enthält 
i §eiiien Blättern und in der Rinde ein ätheriachea, atark antiseptisch 
Irkendea 01, EucaljptuBOl genannt, welchea in nenerer Zeit als 
íebermittel an Stelle des Cfainin, dann aber auch ala antiseptiaches 
ŕondverbaodmittel empfoblen und angewendet worden iat. Die Blätter 
1 Eucalyptus amjgdalina, welcbe neuerdingB in Silditalien angepflanzt 
aollen bei weitem reichhaltiger an ätberischeín 01 aein als die 
1 EucalyptuB globuluB. Zunäcbst hat Gimbert 1870 die Eucalyptus- 
Iktter ala Verbandmittel bei Quetscbwunden, Schusaverletzungen, Brand, 
nckeDpuateln u. a. w. erwähnt, und zwar kann man die Blätter ge- 
■Ivert, ala desinfizierendea Streupulver, ihren AuťguBa, Tinktúr oder 
iTein verwenden. — Gubler (1871) empfahl statt der Blätter daa 
incaljptol , den weBentlichsten Beatandteil dea ätherlschen Oles zur 
Behaodlung brandiger GeachwUre. — Cocbet fl873) benutzte den 
alkoholiscben Auazug der Blätter (Tinktúr) zur Behandlung von Ne- 
kroaen, Schuaaverletzungen und KrebBgeachwliren ; Marcano (1S73) 
deaaelben Auazug zur Behandlung dea Brandoa der FilBae. — Labbi;e 
(1875) verwendete die I'/oige alkoholiache Loaung dea Em;alyptol zum 
ausaerlichen Gebraiieh, Aguilar (1879) die Abkochung der Blätter 
ala WaachwasBer und zuna Triínkcn dus Verb and materiál a ; er rilhmt 
die abBonderuugvermindemde Wirkung dea Mittela; unreine Beinge- 
achwllre bedeckt er mit den gepulverten Blättern. — W. Schulz 
(1880) empfiehit daa Encalyptiiaôl ala ungiftigen Eraatz der Karbol- 
aSure beim Wundverbaude; er hebt hervor, dasa dio antiaeptische Wir- 
kung deBHelben viel hoher atehe als diejenige der KarbolaSure, dasa 
es ferner einen angenehmen gewUrzIgen Goruch beaitze, und daaa ea 
endlicb ungiftig aei. Die im HandeJ vorkommenden Präparate aeien 
sehr unglelchmKaBig; daa aiia den Blättern dargestellte 01 aei meiat 
etwas diekflUseig, getb von Farbe und von durchdringendem, mancbmal 
ateehendem Gerucb, achwachaaurer Reaktion und etwa 0,91 apez. 6e- 
wicht. Die Sänrereaktion , kann durch Behandlung mit Sóda beaoitigt 
werden. Setzt man daa Ol dem SaueratoťF der Luft und dem Sonnen- 
licht auB, BO verliert sicb der atechende Geruuh. Ftlr die äuaaere 
-■Anwendung beateht ein auFfälliger Unteracbied zwiachen dem rohen 
' leraeita, und dem mit Saueratoff und mit dem Sonnenlicht behandelten 
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angesäuerten 01 anderseits. Eraterea wirkt bei gleichzeítigem Luft- 
abschluBs sehr Btark reizend auf WundeQ und die Oberhaut, leUteree 
reizt fast gar nicht. Das EuĽalyptusäl ISet aich leicbt in Alkohol, 
rnÍBcht aich ferner in jedem Verbältnifl mit Fetten, 0]en UDd Paraŕfio. 
Zum Gebrauch beim Wundverbande bedecke man die Wunde mit Lint, 
der in eine LíiBung von 1 Eucalyptusol zľ 10 OĽsenol getränkt isL 
Darllber lége man den bokaimlen aDtiseptlBcben Gazeverband, Terweude 
jedoch Btatt der Karbolgaze Eucalyptuagaze, d. h. Gáze, die mit SOV'gem 
Eucalyptuspďraffín getränkt íat. Daa Eucaljptusol kaon fernei' in ai- 
kobuliacber Losung und mit Wasser geacbliltelt zum Spray und za 
Berieselungen beolitzt werden. — W. Buacb (1880) bedíent sich 
zur Auaftihrung dea antiseptiachen Wundverbandea Howohl des reinen 
unverdiinnten Eucalyptuaoles zum Auŕpinaeln auf wunde Flächen, alí 
anch der 0,2 — 0,3''/oigen wäBaerigen Emulsion, lotzterer zur Beríeae- 
lung und zum Befeucbten der Kompreaaen. — Siegen (1880) tränkl 
1 Meter entfetteter Gáze mit einer Miacbung von 3 Euualj-ptuaol, 
15 Alkohol und 150 Wasser; er benutzt dieae Gáze auagedrllckt nass 
zum autiacptischen Verbande, deckt Guttaperchapapier dariiber und 
befeatigt daa Ganze mit einer B in de. — Baaaini (1881) hat in einer 
groBaeren Zabi von Fällen daa EucalyptusOl ala Antiaeptlcum, wesent- 
lieh in der von Scbulz vorgescbriebenen Weise verwendet, kam jedoch 
zu ganz abweichenden Ergebnissen. Er behauptet, daea daa Mittel weíl 
htnter der Karbolsäure zurilckatebe, und auch nicht unachädlich aei, — 
Auch Lister hat aeit 1881 daa Eucalyptuaôl angewendet und zwar 
besonders in denjenigen Fällen, wo Karbolvergiťtung zu befUrcbten 
iat; er hält daa Mittel fiir ein zuverlässigee, nicht reizendea und ím 
allgemeinen unscbädlichea Antiseptikum. Zur Heratellung der Eucalyptus- 
gaze nimmt er eine Läsung von 1 EucalyptuaSl , 2 Damarrbbarz nnd 
3 Paraffin. — Die EucalvptuBgaze wird auch von Bell (1881) fUr 
diejepigen Fälle bevorzugt, wo die Karbolgaze zu aebr reizt. — Cheyne 
(1882) bericbtet, daas von Lister auch eine Eucalyptusaalbe 1 : 4 bei 
Verbrennungen verwendet wird, ibre Bereitung geschiebt in deraelben 
Weise wie die der Bor- und Salicylsalbe ; den letzteren gegenQber 
beaitzt sie den Vorteil, daas sie die WundflUaaigkeiten im VorbeiňieBseii 
deainfiziert und wegen der Flllchtigkeit dea Oeles die Teile in etnec 
antiseptiachen Dunatkreis einbtlUt. Cbcyne kann jedoch die Enca- 
lyptusverbände nicht in dem Maaae wie die Earbolverbände empfehJeD, 
weil Bakterien uuter denselben wachaen. 

§, 249. Ferrum seaquichloratuni. Ea ist nach den Unter- 
euchuugeu von J. Cloquet und Velpeau (1860) ein vorzilglichea 
Wundverbandmittel in Salbenform 8 ; 30 und wird in atarker Ver- 
dllnnung mit Waaaer beute nocb als aulchea von Koeberlé bei Ope- 
rationen in der Bauchhähle gebraucht. 

§. 250. GaultheríaSl: siebe Salicylsäuremetbyiätber. 

§. 251. Gerbaäure. Sie ist von Graf (1870) als Antisep- 
ticum zum Wundverbande warm empfoblen worden, NamentlJch ia 
Verbindung mit dem Watteverbaod empfiehlt aie aich vegen ihrar 
Keizlosigkeit, wegen des Scbutzes gegen Blutungen, wegen der 
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Einfacbheit ihrer Anwendung und wegen ihrer Billígkeit, Ftir die 
KríegBcbirurgie ist eie beaoDders zu empfebleii. Die YerbandwattQ 
wird mít der gepnlverten Gerbaliure mesaerrUckendick bestrichen iiad 
auf die Wunde gelegt. In vielen Fällen erzielt luao Heilung nnter 
dem Schorr. 

§. 252. Glycerín. Es iat vom Jahre 1840 ab in England ab 
Wundverbandmittol verwendet worden, namentlicb aber bat ea De- 
marqaay (18ô&) als Antiseptícum ťUr die Wuodbebandlung im all- 
gemeiaen, aowie ftlr den Brand im beBondern in Empfehlung gebracht ; 
1859 bob er ea aU gegen Eryaipelaa, Pyämie u. a. w. eigenartíg 
wirkend Uber alleaiideren Antiaeptica. — Desormeaux empfabl (1861) 
eio Glycerínamylum als Verbandmittel, Maiaonneuve (18G3) die Mi- 
achung von Glycerín mit KarbolaUure, F. Grovea (18C7) daa Glycelain, 
fline Miacbung von '/* Mandelmehl, 1 Glycerín und 3 Olivenäl. — 
Aacb Billrotb bat das Glycerín in neuerer Zeít ala Äntisepticum ge- 
prieaen, und im Jabr 1882 wiea v. Moaetig auf aeine bohe Bedeatung 
zur Behandlung eiternder Híiblenwunden bin. Ea wirkt anf die Ge- 
webe zugleicb entwäsaernd und antiaeptiach , verringert die Eiter- 
bildung und regt die Gewebe za raacherer Tbätigkeit an. Wegen 
aeinea boben spezifíscboD Gewicbtea erzwinge ea dem bei ungUnatig 
gelegenen Hfiblenwunden aiifgeatauten Eiter den Abfiuaa. Ea kann 
raín oder mít Karbol veraetzt In Anweodung kommen. 

§. 253. Guako. Die Blätter und Stengel toq Mikania Guaco, 
einer in Mexiko wacbaenden Pflanze, welcbe innerlich gegen gelbea 
Pieber und Wecbaelfieber lange in Gebraucb eind, und welcbe man 
änaserlicb ala aolcbe gegen Scblangenbiga und Skorpionenetíeb in An- 
wendung brachte, indem mao dieaeibea friscb anť die Wuude auflegte, 
eind im Jabre 18(i8 von Verrier ala Wundverbandmittel ompfoblen 
worden. Er aebreibt dem Mittel eine der Karbolaäure äbnlícbe Wírkuňg 
zu und wendet ea in Furm des alkoboliacben Auazuga an. 

§. 2ó4. Hazeline. Der wirksame Beatandleil der Rinde von 
Bamamelia virginica, durch Deslillation aua der Rinde zu gewínnen, 
Hazeline genannt, iat eine klare, siisslich acbmeckende, atecbend rie- 
cbende FlUBsigkeit mit mäaaíg boben antiaeptiscben Eigenacbaften. 
In den vereinigteti Staaten wird das Mittel hiiufig gegen Eatarrh, beí 
Beingeacbwttren und Hautkrankbeiten gebraucbt, Neben aeinen antíaep- 
tiacben Eigeoscbaften wirkt ea aucb blutatíllend und zuaammenziehend 
und wird bei Hämorrboídalblutungen inuerlicb aowohl ala ätiaserlicb zu 
UmacbUgcn und Bädern (Sitzbädern) mit Vorliebe verwendet, Zum 
Wundrerbande taucbt man Lint in die FlUaaigkeit und legt ibn auf 
die Wunde. 

§. 2h-j. Jod. Daa Jod iat im Jabre 1811 von Courtoia dar- 
gestetlt; ea iat ein fester metalliacb glänzender grauer Kärpor, der in 
Nadela und Platten kriatalliaiert, bei 114'' acbmilzt, bei 200" aiedet; 
scbwer läalich ín Waaaer, leicbt lÔalicb in Alkobol, Cbloroform, Scbwefel- 
kohlenstoff, wäsaerigen Läauogen von Jodiden und Tartarua atibiatua 
{Boinet). Dna Jod iat flUchtig, aeine Dämpŕe wirkon deainSzierend. 



Tlev medizinÍBche Gebraucb der jodreíchen SeetKnge, aaa denen 
aucti heute das Jod gewoonen wird, reicht bis ins grane Altertnm 
zurtick. ; die Verwendung des Jod als WuDdverbaDdmittel in Form des 
alkoboliachen Auazugs reicbt nach Velpeau bis in die 30er Jahre 
dieaes Jabrhunderta zuriick. 

Die antiseptiscben Eigenschaften des Jod, der Jodtinktnr, der 
Líisang des Jod in einer wässerigen Liinung von Tartarua atibiatm, 
und der Joddärapfe sind in den 50 er und 60 er Jahren durcb zablreiche 
Verauchevon Magendie (185-2), Duroy (18ó4), Boinet (18G2), Rŕ- 
veil (1863) kiar bewiesen, apäter folgten Davaine fl874 nnd ISSOl, 
J. Wernitz (1880), J. Jalar de la Croix (1881) u. A. 

Ueber den Gebrauch des Jod und aeiner Verbindungen als Anti- 
septicum beim Wundverbande , Geachwíiren, Entziindungen , eitrigw 
Aasteckung u. a. w. findet sich in der Jodotbérapie von Boinet (Ititiôi 
p. 821 ff. allea WiasenBwerte zuBammengeBtellt. Schon 1839 bai 
Boinet geseben, daaa Jodtinktur aowobl in Eiterberde eingespritzt, alf 
auf Wunden gebracht, die Absonderung umstimmt, den ťauligen Ge- 
ruch beaeitigt, die Aufsaugung von Eiter ina Blut verbiltet u. ». w.; 
er gebraucbte die Jodtinktur und bracbte aie unmittelbar auf die 
Wunden , spritzte aie in daa Unterhautgewebe in der Umgebung iet 
ínfektiQBen Herdes, träokte in ibr die Scharpie und Verbandkompresseii 
und beatrích mit ibr die Wundfläche; bei komplizierten Beinbriichen 
machte er auBgiebigen Gebrauch von dem Jodverbande. — Spencfl 
bepinBelte die AmputationHattlmpfe behufa Deainfektion mit Vorliebe 
mit Jodtinktur. — Aber anch in Dampfform ÍBt daa Jod beim 
Wundverbande ala Antiaepticum verwendet worden. 

Braynard atreute daa Jod in die Wundverbandatoffe hinein. 
bedeckte dieselben mit Taffet, Zinníblie und Binde und erzielte durch 
die aich entwickelnden Joddämpfe eine beatändige Desinfektion des 
Wundverbandmateriala. 

Boinet weudet aeit 1870 mit gutem Erfolge eine Jodtannin- 
tinktur zum Wundverband an, beaondera bei komplizierten Beinbrilcben. 
Die Wunde und Umgebung wird sorgfiiltig mit lauera Wasaer ge- 
reinigt, Splitter entfernt, aladann mit Jodtannintinktur ausgeepilit, 
sodaun mit einem dicken Scbarpiobausch und Kompreaae bedeckt, 
welcbe in obiger Tinktúr getränkt aind. Uber daa Ganze legt er 
Watte und Gummiatoff. Der Verbandivechael findet ao aelten ala mOgbdi 
atatt, meiat gentlgt ea, nur die Watte zu erneuern; aladann werden 
die liegenbleibenden VerbandatofFe mit der Tinktúr begoaaen. 

In Amerika und EngUnd iat in neuerer und neueater Zeit die 
Solution of Jodine, bestehend aua 2 Jod, 3 Jodkalium und 48 Waaser, 
ala Wundverbandmittel aehr beliebt und kommt bäufig mit Laudanum 
vereinigt in Anwendung. Der in der Jodloeung getränkte Lint wird 
unmittelbar auf die Wundfläche gelegt. Zum Reinigen der Wunden 
empfiehlt Bryant Jodwasaer (1 Jodtinktur: 75 bia 100 Waaaer), 

§. 200. Jodoform (CHJs) wird dargeatellt, indem man eine 
verdllnnte Läaung von kohlenaaurem Natron mit Alkohol vermiacht, 
auf etwa 60" erwärmt und langsam Jod in die Miacbung eintrjigt. Du 
Jodoform acbeidet aich in zitronengelben , gläDzenden , hesagonalen 
Krisfallblättcben aua, Es iat in Waaaer Sfturen und Alkalien faat nn- 
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läelich, ,Ín Alkohol, Äther, Chloroform, Peírolfither, ätheriachen und 
fettea Olen und Schwefelkohlenatoff leicht ISsIich, scitmilzt bei 11 
es ist flUchtig, sBÍne Dämpfe haben eineo aafranäbnlichen, sebr Hcharfen 
Gerucb; mit WaBserdämpfen destilliort ea aehr leicht Uber. Säuren, 
Doppelsalze und weingeistige AtzkalilOatiDg zersetzen es, ebenao daa 
Licht, beaonders daa grelle Sonnenlicht. Sérullaa stellte daa Jodo- 
form im Jalire 1S22 dar. 

Boucbardat (1830) gab ea innerlicb ala jodreicbe Verbindung 
bei lytnpbatiachen Krankbeiten, Kropf und Ameuorrhoe. — Bereita im 
Jabre 18ó3 erklfirte Deacbampa daa Jodoform flir ein Antisepticum. 

— Moretin und Humbert (18ól}J wandten ea mit Vorteil bei 
Kropf, Skropbulose, Rhacbitia und Syphilia ao, heben ferner aeine 
schmerzatillenden und bctäubenden Eigenechaften , letztere beaondera 
bei ortHcber Anwenduog im Mastdarm, hervor. — Maitre (1857) 
sucbte alle andern Jodpräparate durch Jodoform zu eraetzen, weil letz- 
tereB im Korper leicht und raach aufgeaogea werde und achmerzatillend 
wirke; er empfiehlt ea beaondera bei Skropbulose, Kropf, Syphilia, 
Blasen- und Proatataleiden und Schwindaucbt; auch bei Hautkrank- 
heiten 6ndet er ea zweckmäaaig, weil ea keine ärtliche Reizung mache. 

— Mouzard (1857) aieht ebeofalla zum innerlichen Gebrauch daa 
Jodoform allen ilbrigen Jodpräparaten vor. — Rhigini (18(32) atellte 
die antiaeptiachen und deainfizierenden Eigenachaften dea Jodoform ina 
rechte Licht und empfabl ea zur Deaiofektion der Spitalräume, zur 
Verhlltung der Fäulnia tieriacher FlUasigkeiten, zur Erhaltung von 
Leichen, zur Einatmung bei Lungenschwindaucht; 1860 wird ea bereits 
TOQ Eaatlake ala berubigendea, von Greenhalgh als achmerzlin- 
derndea und deainfizierendea Mittel Srtlich gegen Oebärmutterkreha 
angewendet, ebenao von Damarquay bei Gebärmutter- imd Mast- 
darmkrebs. — Fírŕol (18(i8) und vor ih m bereita Lallíer und Bea- 
nier betonen die Wirkaanikeit des Jodoform zur Vernarhung von 
achlecht heilenden Geachwilren; Féréol meint , ea rege die Gewebe 
an, iat die Anregung erfoigt, ao gehe die weitere Vornarbung ebenao 
raach ohne wie mit Jodoform vor aich. Er atreut daa gepulverte Jodo- 
form auf die Wunde und bindet Leinwaod darilber, meiat läaat er den 
Verbaud 4 — 5 Táge liegen; auch bei fiíschen Wunden, Schankern 
M. a. w. hatte F^réol hervorragendo Wirknngen erzielt. — Seit 1866 
fiadet daa Jodoform in Bypbilitiachen Kliniken und in der Ohrenheil- 
koade allgemeine Anwendung. ^ Guyon empfiehlt es 1873 ala ôrt- 
liehes Mittel bei Wundverbäudeo. — Barailler (1874) aagt, ea ver- 
zOgere zwar die bereita vorhandenen Zersetzungavorgänge in Wunden, 
und verhflte auch deren Ausbrucb, aeine Wirkung aei eine aDtiaeptiache; 
aber bei frischen Wunden reize ea und achade der Vernarhung. — 
Nachdem aledann von Binz und Móller (1874 und 1877), von Mo- 
leacbott (1878) und einigen anderen daa Jodoform, deesen Gebrauch 
immer mehr abgekommen, wieder von neuera in Erinnerung gebracht, 
tiihrte 1880 v. Moaetig- Moorhof ea ala ein Antiaepticum allereraten 
Rang e a zur Verwendung b e im heutigen antiaeptiachen Wundverbande 
ein í er achrieb ihm auaaer der antiaeptiachen eine eígenartige Wirkung 

Y mi fungoae, tuberkulOae Krankheiten zu. Seitdcm erhob aich ein wahrer 
k^nrm von zum Teil allzii voreiligen VerUffentlichungen, namentlicb in 
^pDeutBchlaad. Die Ubermäasigen Lobpreiaungen wurden bald gedämpft, 
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als die ersten Jodoform ver gift u ngen kameň; und ea dauerte aar weoige 
Monate, so war oíne solche Zabi von Vergiftungen, darunter viele mit 
todlicfaem Ausgange, bekanot, dass mao sich fragen musste, ob das 
neue Mittel nicbt volhtändig aus der Reihe der Wu^dvecbandmittel 
zu atroiclien aei. Da neben dou Jodoformvergiťtungen aucb eiiie 
grÔBBera Zabi von Beobachtungen bekannt gemacbt wurde, in denes 
das Jodoform den aseptíscben Wundverlauf nicbt Bicberstellle, da Ery- 
sipele, Pyämie und Sepsia unter dem Jodoform verbande vorkamen, bo 
erfubr der Gebrauch desselben bald eine bedeutende Einacbränkung, 
zumal sicb auaserdem nocb berausstellte, dass die dem Mittel zuge- 
achriebene eigenartige Wirkung auf tuberkuläae Vorgänge nicbt vor- 
handen war. 

§. 257. v, Moaetig-Moor hof wandte bei aeinen ersten Ver- 
BQuhea (1880) daa Jodoform in der Weise an, da^s er die Wunde 
Torher mit BrunnenwaBser auBspUlte und sie aodann in dic;ker Scbicbt 
mit reinem gepulvoľteni Jodoform beatreute. Hohlenwunden fúllte er 
ganz mit Jodoform aoe. Zur Bedeckung der Jodoformschicht diente 
Bruns'ache Watte und Guttapercbapapier. Der Verbandwechael fand 
nach 8—14 Tagen statt. Wunderkrankungen kameu nicbt vor, die 
Wundabsondoruug war serťis, nie eitrig, Jodvergiftung wurde nie beob- 
ftcbtet; wo Fieber kam, da war weder Verbaltung der Wundabaonde- 
ruDgen nocb eine aonatige Erkrankung der Wunde die Ureache. Du 
Mittel wirkt, aagt er, direkt antituberkulos, abgeaeben davon, daaa 
ea stets einen vollkommen aaeptiachon Verlauf slcbert. Äuaserdem 
beBÍtít es eine Fernwirkung. Ea wirkt sicherer, wenn schwammige 
Fleiachwärzcben vorber weggeachabt sind. Daa zwiachen Wundfläcben 
geatreute Pulver verbindert nicbt die Primarheilung. Ausacr allgcmeineu 
ReinlicbkeitarUcksicbten und Abwaacben der Wunde mit reinem Wasser 
aind desinfizierende FlilsBigkeiten beim Jodoform verbande unnätig. Der 
Jodoform verband iat der aicherate, Uberali anwondbare, bil- 
ligste, antiaeptiscbe Wundverband. Später wird Jodoform- 
gáze der Bruns'Bcben Watte vorgezogen. Die Herslellung der Jodo- 
formgaze erfolgt entweder durcb einfachea Einetäuben dea gepulverten 
Jodoform in die Gáze, oder durch Tränkung auť feucbtem Wege ohne 
Zuaatz von Kolopbonium, Walrat, Paraffin u. a. w. Zum EinlegeJi 
in Fiateln eignen sicb JodoformBtäbcben, bergestellt durcb Miacbungen 
von Jodoform mit Gallertatoff, Tragantgummi oder Kakaobutter in 
verscbiedenen ProzentverbältniBaen. Um den Ublen Geruch des Jodo- 
form zu dämpfeo, JoU man demselben eine Tonkabobne zuaetzen. 

Im Jahre 1882 bericbtot v. Moaetig-Moorhof, dasa er atets 
nur fein gepulvertes Jodoform anwende, welcbea in Fällen, wo prima 
íntentio eratrebt wird, mittela Streubtichse oder Pulverbläaer in ganí 
dllnner Scbicht auf die Wundfläche geatäubt wird. Die bei eineni 
Verbande zu verwendende Menge Jodoform soli nie (jO — 70 Gramni 
ilberateigen, aucb dilrfe der Verband nicbt fest gebumlen werden, weil 
Bonst die Aufaaugung dea Jodoform durch die Wunde begflnatigt werde. 
Die gleichzeitige Anwendung von Karbolsäure beim AVundverbande 
wird als achädlicb und gefáhrlicb fUr den Kärper bezeichnet, weil sie 
die Ausacheidung dea aufgenommenen Jodoform durch den Ham verzOgere 
und dessen Anhäufung im Blute bedinge, Hierdurch erklärten aicb 
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» TÍele JodofonuTergiduiigen bei anderen Chirurgen, während er be- 
roUíche Eracheinuogeo nicht beobachte. Belm Verbandwecheel soli 
man daa Jodoform nicht von der Wunde wegapiilen and durch neuea 
eractzeD, weil dadurch auch seine Aufaaugung ins Blut befôrdert werde. 

§. 258. Mikulicz berichtet auf dem ChirurgenkoogreBB zu 

Beriin (1881) von den Erfolgen, welche mit dem Jodoform beim 

Wundverbande in der Wiener chirurgiBchen Klinik erzielt worden 

8Índ, wo es seit Neujahr 1881 in auagedehnteatem Maaae angewendet 

worden iat bei friacben, brandigen, diphtberitÍBcbeo Wunden, die nicht 

aum Okkluaivverband geeignet aind, ferner bei fungôatuberkulôaen Ôrt- 

lichen Kranktieiten und bei Hohlenwunden im Munde, Rachen und 

Mastdarm. Daa Jodoform wird in Pulvorform unmittelbar auf die 

Wunde gestreut, oder die Wundhohle mit Jodoform oder mit Jodoform- 

gáze auBgefUlU, darilber Watte und wasaerdichter Stoff gelegt; der 

erste Verbandwecbsel findet nach 2 — 4 Tagen atatt, die folgenden nach 

je 8—14 Tagen. Ferner wurde eine ätheriache Jodoformlasung 1 :5 zu 

parenchymatOaen Einapritzungen und eioe Jodoformemulaion zum Ein- 

spritzen in AbsĽeaae und endlich Jodoformgallerteatäbchen 1 : 2 zur 

EinfUhrung in Fiateln verwendet. Daa Jodoform enviea aich ala ver- 

ISsalichcB Anlisepticura, machte keine Ôrtlicbe Reízung, keine 

Schmerzen, keine bedenkliche Ailgemeinerach einungen; 

die Wundabaonderung unter Jodoformverbänden war minimal, Fieber 

fehlte. In Form von Gazebäuachchen ilbertraf daa Jodoform an Ein- 

fachheit und Sicherheit (Erzielung der Asepaia) allea biaher Bekannte 

bei Wunden dea Mundea, dea Pharynx, des Darmea und derScheide; 

, ea reioigte vortrefflich Geachwllre und zeigte eineu eigenartigen Einflusa 

anf fungos-tuberkiilôse Fleiachwärzchen , welche eich in reine, frische 

solide, bald vernarbende Fleiachwärzchen umwandeln, Autituberkulôae 

Fernwirkung war nicht fcatzustellen. Daa Jodoform wird ala eine 

der wichtigaten Bereicherungen unaerer Wundbehandlungsmittel 

bezeichnet. Etwa O Wochen apäter musste Mikulicz in der k, k. Ge- 

BteUschaft der Aerzte zu Wien bekennen, daas 2 Kranke nach der 

^B[odoformanwendung Niedergeachlagenheit, Unruhe, Appctitloaigkeit, 

^^POpiUenerweiterung, atarren Blick, Aufachreien und bäufigen Pule 

^^Kkommen hatten und zu Grunde gegangen waren. VorUbergehendes 

^ffrnwohlaein und Erbrechen war auch bei anderen Kranken nach dem 

^■odoformverbande Ofter beobacbtet worden. — Oberländer liatte 

^^tenfalla bereita 2 Jodoformvergiftungen beobacbtet, welche in Gene- 

flung geendet hatten. Aber diese Schattenaeiten vermindern nach 

Mikulicz nicht den hohen Wert dea Jodoform, seine EinfUhrung 

in die Wundbebandlung iat der griiaate Fortachritt, den wir aeit 

dem Bekanntwerden dea Liater'achen Verťahrena zu verzeichnen ha- 

ben. Im Január 1882 wird aodann daa Jodoform ala ein vortreff- 

UcLea aber nur einaeitig wirkendes Antiaepticum bezeicbnet, die 

energiache Momontanwirkung fehlt ihm vollkommen, 

ea iat aber auch bei dauornder Einwirkung weder imatande die 

Spaltpilze zu zeratOren noch in nennenswerter Weiae abzu- 

^-fchwächen, Zur DeHinfektion der HUnde, Hchwämme, Inatru- 

^■jkecte, der Seide, aowie dea Operatíonafeldea ktinnen wir die Karbol- 

^BlUre oder andere gleicbwertigc Antiaeptica auch heute nicht ent- 



r 



200 



Jodofonn. 



behren. Bei kleineren Wunden vili Mikulicz feia gepulvertea 
Jodoform gebrauchen , weil es busser in alle Eckeii der Wniule 
hineinkomme ; fUr die ÄQwenduog groaeer Mengen ist daa feioe Jodo- 
formpulver zo gefahrlich, weiJ es zu raBch und masseobaft ins Blut 
Ubergefuhrt wird. ZweckmäBBÍgerweiae bedeokt man die Wunde íu- 
nSchat mit Jodoform gáze, die man berstellt, indem man JodoŕorinpalTei 
mit den Händcu iii die Gáze einreibt und das ilberachtlaslge Jodoform 
ansHcbUttelt. Die Gáze enthäh aisdano 10— 20^/0 Jodoform; ÍQ 4- bÍB 
8 facber Schicbt auf die Wunde geiegt uud mit Watte Uberdeckt, 
sicbert d i ese Jodoform gáze in der Regel einen aaeptiacben Wond- 
verlauf. Will raan 30—50 "/o ige Jodoformgaze beratellen , bo moss 
man die Gáze durcb Tränkimg mit einer Miachung von 4 Kolophonium, 
1 Glycerin, und 200 Spiritus klebriger machen, damit aie daa Jodo- 
form beaaer featbält. Dieae starké Jodoformgaze, zu Balleo geforml, 
eignet aicb besoudera zum AuBatopfen von Scbleimbauthoblen. 

Fiir die Anwendung dee Jodoform in einzelnen Fällen gibt Mi- 
kulicz aledann noch folgende Vorechriften : 

1) Friache aaeptiacbe offene oicbt primár beilende Wun- 
den werden nach vorheriger Deainfektion unter allen VoraicbtamaíS- 
regeln dea Liaterverfabrens, tQÍt Auanabme dea Spray, mit Jodoform- 
piilver beatreut, dariiber ein einfacber Watteverband geiegt, welcber 
eine Woche liegen bleiben kann; zuweilen Bchreitet, wenn díe Fleiach- 
wärzchenbildung in der Wunde begonnen hat, die Heilung nicht roehr 
voran und man iat gezwungen, eine reieende Salbo (Argent. nitríc. 
1 : 100) anzuweaden. 

2) Friache aseptiacbe ganz oder teilwelae prímär heilende 
Wunden werden regelrecbt deainfiziert und genäbt; auf die Naht, 
dieaelbe 2 bis 4 Zmr. Uberragend, kommt die 4— Sfache Jodoform- 
gazeacbicht, Watte und waaaerdichter Stoff, welche mit einer Gazebinde 
befeatigt werden; uber letztere lége man, wo nôtig, noch eina Stärke- 
oder eine Gummibinde. Nach 4 — 5 Tagen wechaBle man den Verb&nd, 
entferna die Draina und wenn uOtig die Nähte; der weitere Verband- 
wechael 6nde nach 8 Tagen atatt. 

3) Friache aseptiache mit der Bauchhôhle in Verbindung 
ateheude Wunden werden nach denaelben Geaichtapunkten behandelt. 
Entatehen in dem Bauchraum bei der Entfernung von Geachwlilalen 
gräaaere Wundflächen , ao kann man dieaelben nach dera Vorbilde Bill- 
roth'a mit feinem Jodoformpulver beatreuen, 

4) Friache aaeptiache mit einer Schleimhauthfihle io 
Verbindung atehende Wunden (Mund, Maetdarm, Harnwege, 
Scheide) werden nach AuaapUlung der Hôhle mit JodoformgazeBtreifon 
belegt, ao dasa letztere zu einem Ballen zusammenkleben ; nach 8 bis 
10 Tagen Itíat aich der Ballen und wírd erneuert. 

5) Septiach angeateckte Wunden (gespaltene Umläufer, Blnl- 
achwäreo, Karbunkel, Beingescbwilre, verjauchte Neubildungen) wer- 
den mit Jodoform beatreut; Btinkendo Empyeme werden eheofalls mil 
Jodoformpulver oder Jodoformstiften behandett. 

ti) Spezifiache (ayphilitische, tuberkulase Wunden und 
Geschwilre) werden, wenn aio klein aind, mit Jodoform beatreni 
oder mit Jodoformgaze auagefallt, darUber kommt der Watteverbaud; 
BÍnd aie groaa, ao iat die voUatändige Auafilllung mit Jodoformpulver 



oder -G&ze zu gefährlich und muBS UDterbleiben. Zweckmäsaigerweise 
kann m&a die spezifischen Fleischwärzcfaen vor der AnwettduDg des 
Jodoŕorm entfernen. 

§. 259. Auf dem Chirurgenkongress zu Berlín im Mai 1882 
▼erteidigt Mikulicz daa Jodoform gegen die iDzwiachett erfolgten 
heŕtigen Angriffe. Er filhrt die zahlreichen gemeldeten Vergiftungen 
durch Jodoform zum Teil auť fehlerbafte Anwendung (Einreiben dea 
Jodoform in frÍBche WuadfläĽhen u. s. w.), zum Teil auf zu masseD- 
hafte AcweDduDg zurilck. Eine Zabi der dem Jodoform zugeschrie- 
benen Todesfalle eei fernerhiu aitaziiBcbalten, da der Tod nicht dorcb 
Jodoformvergiflung verursacht sei. Aucb die MiaaerfoIgB (Eryaipel), 
die nach Anwendung dca Jodoform beobachtet sind, känntea in febler- 
hafter Anwendung ihre Uraache finden, bo z. B. daria, dass die un- 
mittelbar auf die Wunde za legende Jodoformgaze vor der Anwendung 
nicbt in 5*/oigQ Earbollosung getaucht sei u. b. w. 

§. 260. Gussenbauer, welcber daa Jodoform aeit Január ISSl 
in der Prager chirargiscben Klinik beim WundverbsDde geprilft, 
koDDte auf dem ChirurgenkongresB zu Berlin im Apríl 1881 ntír 
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I GttDstigea von demselben meiden; es eíchert voUkommen aseptíacben 
Wondverlauf, verbindert daB Scbwammigwerden der Fleischwärzchen 
□od fuhrt selbat in einer Menge von 80 Gramm aogewendet keioe 
bedrohlichen Eraclieinungen berbei; auaaerdem wirkt es gUnstig auf 
die allgemeine Ernährung. In der von Greuaaing (1882) bekannt 
gegebeneu Mitteilung uua der chirurgischen Klinik zu Prag wird je- 
docb bericbtet, daas auch 10 Gramm Jodoform Bchon genUgen, um 
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nnter ungiinstigen VerhältniBBen tfidlicb endtgende Vergiftni 
herbeizuf Uhren ; hierher gehfiren AnsammluDg von Wund6tÍ89ÍgkeÍt, 

Bonderer Fettgebalt der Wunden, beflonders nekrotischer Zerfall deaFettea. 
Wolfler berichtet im November 1881 iiber bis dahin nicht 
erreichte Erfolge der sotiseptíschen BehaodlaDg nach Operatioueo in 
der Mundhähle, welche Billroth in der Wiener Kliník mit dem 
Jodoform erzielt hatte. Die ziir Bedeckung der WiindeD im Monde 
verwendete Jodoformgaze war hergestellt, indem die entfettete Gáze 
(etwft ti Meter) in 1200 Gr. Alkohol voq 94 > , 60 Gr. Kolophomum 
nod 50 Qr, Glyceriu getränkt, dann auBgedrdckt und im halbtrockenen 
ZuBtande mit óO Gr. Jodoform beatreut worden war. In denjenigen 
Fällen, wo es aich darum bandelt, Wunden mit eioer ganz dUnni 
Schicht Jodoform gleichmfieaig zu bedecken, wendet Wôlfie 
nach aelner Angabe angefertigten Jodoform zerstäuber an (Fig. 1' 

§. 261. Kiinig, welcher aeit etwa April 1881 das Jodoform 
erprobt, konnte im Dezember 1881 die Ueberzeugutg aussprechen, 
dass aeít der EinfUhrung dea Liater'schen Verfahrens keine Neoerung 
in der Wundbehandlung aiich nur annähernd eine solcbe Be- 
deutung gewinnen wird, ala die von v. Mosetig angebahnte Ad- 
wendung dea Jodoform als Antisepticom: rait dem Jodoform, 
mtint er, wird erst die Antiaeptik volkatUmHch werdeu; wir haben 
kein anderes Antiaeptiuum, welebes aucb nur annähernd einen reak- 
tioneloa aaeptiacben Verlauf bei Htiblenwunden in der Art sicher* 
Btellen kSnnte, wie das Jodoform. KSnig wähit daa Pulver nicht 
zu grob und pudert ea in ganz geringen Meogen auf die Wunde. Das 
aufgopuderte Jodoform wird mit dem Finger in die Wundfläche ein- 
gerieben und dann kaum mesaerrllckendick noeh aufgeatreut. Anch 
die in die Wunde zu legenden Drainagerähren werden rait Jodoform 
beatreut, Endlich werden die Jodoťormstifte nacb der Vorachrift von 
v. Moaetig verwendet. Vor der Anwendung dea Jodoform werden die 
Wunden gereinigt und deainfiziert, nach aeiiier Anwendung wird bei 
groaaen uod wichtigen Fällen der genaue Listerverband Ubergelegt, 
bei kleinen der Watteverband. Der JodoformTorbaod wird wegen 
seiner Einfachbcit und Billigkeit besondera aucb ftir die Praxls 
auf dem Lande und filr die Armenpraxia empfohlen. 

Nur bei ganz kleinen Kindern aei man vorBÍcbtie; in einem Falle 
von Htiftgelenkreaektion trat nacb dem Jodoformverbande der todlicbe 
Ausgang ein, und die MSglichkeit eioer Jodoformvergiftung rausete 
zugegeben werden. 

Noch im Dezember 1881 wendet aich aodknn Konig mit der 
Bitte an die Herren Kollegen, nnter Veraicherung vollkommen dis- 
kreten Gebraucha Mitteilungen Uber etwaige Jodoformvergiftungen 
an ihn gelangen zu lasaen, um in dieser Frage baldigst Klarbeit lu 
achaflFen. Daraufhin wurden in wenig Wochen bo viele Fälle von 
Jodoformvergiftung geraeldet, dasB Konig bereits im Febniar 1882 
eine ganz bedeutende Einachränkung des Jodoform gebraucha verlangt, 
ja aogar die Frage erUrtert, ob das Jodoform fUr die Behandluiig 
grosBer Wunden nicht vollatändig aus dem Medikamentenacľ 
verBchwinden mllsse. Auch wurden Fälle mitgeteilt, wo " 
theme und Erysipele nnter dem Jodoformverbande aufgetreten 
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_. 262. Czerny hat achon 1872 daa Jodoform bei luetischen 
'QescbwUren angeivendet, absr baid wieder TeHaesen, weíl es nnzweck- 
mSasigwar. Seine antiseptiache Kraft aei geriog; gegen Erysipele achiltzä 
es nicht. — Scliede beobachtete unter Jodoforraverbänden bo viele Ver- 
giftuDgeu leichter und schwerer Art, dasa er es fUr gKnzlich unstatt- 
haft bält, groasere friscbe Wuuden damit auazuftlllen. Aber aelbst 
auch bei granulierenden WuDden sei die Gefabr einer tädiicben Ver- 
giftnng nicht auageachloaaeii ; ferner aber seien ihm unter dickem Jodo- 
fonuTerbaode bei vällig flauber und im deokbar beateo Zustaude be- 
findlicber Wuode schwere und achwerste Eryaipele, darunter eines mlt 
tädlicbem AuBgange, vorgekommen. Seit Einfiihrung des Jodoťorm- 
verbandes habe aich íd aeiDem Hospitale die altgemeiiie Salubri- 
tät verachlechtert, viele Eryaipel- und Pyiimietalle , die bei An- 
wendung des Listerverbandes verschwunden, seien wieder vorgekommen. 
Die Jodoformgaze aei zwar in Bezug auf VergiftuDg weniger gefahr- 
lich als das Jodoformpuiver; jedoch seien bei ihrer Anwendung Ver- 
giŕtungen keíneswegs auagescbloaaen. 

Kocher (Aprií 1882) gUubt sich auf Grund sowohl eigener 
Erfabrungen mit dem Jodoformverbande als auch zahlreicber Ver- 
fSffenllichungen von atiderer Seite zu der Bebauptung verpflichtet, dasa 
das Jodoform so rascb wio moglicb wieder aua der chirur- 
gischen Heilkunde verachwinden milsBO und zwar weaentlicb 
iregeu seiner Giftigkeit. Die Jodoformgaze sei gerade ao gefiihr- 
lieh als daa Jodoformpulver; aucb er habe wie Scbede seit Anwen- 
dang dea Jodoform eino ganz gehorige Erysipelasepidemie durchgemacbt, 
Bei der grossen Zabi tädlich abgeJaufener Jodoform vergiťtuugen, deren 
Zahl im Laufe von kaum 2 Jahren mindestena ein Dutzend , wahr- 
•cheinlich aber etwa 25 betrage, mUsae msn sieb fragen, ob ein solches 
Vittel von der Sanitätebehorde verboten werden aoU, oder ob 
nn es dem Chirurgenkongress ilberlassen soli, aein Veto gegen den 
'eitergebraufb jenes geťäbrlichen Mittela einzulegen. 

Auch Biedel (1882) warnt vor der Anwendung des Jodoform 
londers bei älteren Leu ten. — 

. 2*}3, In der chirurg. Klinik zu Leipzig, deren Ergebníaae mit 
I Jodofonnverbande von Beger (1881) mitgeteilt aind, war man 
^it dem Erfolge sehr zufrieden, jedoch beobachtete man bei Kindern 
ŕorUbergehende Erscheinungen von Vergiftung. — Falkson und Häft- 
bann, welche die Ergebnisse der chirurg. Kliník und Poliklinik zu 
ksnigsberg (1881) mitteilen, ompfehlen daa Jodoform als Scbnupf- 
BOlver bei Ozäna, ferner bei Spiua ventoea und Empyem, bei tuber- 
^coläsen Erankhciten der Gelenke und Knochen, bei vielen Verbren- 
nangen u. a. w. und auch filr die Kriegachirurgie. — GUterbock aab 
bei Leistendrllseiiabsceasen gute Erfolge. Nach Herauanahme der er- 
krankten DrUsen und Abtragung geschwellter Hautriinder, deainfiziert 
er den Wundboden mit Karbol oder Chlorzink, trocknet die Wunde 
gat au8 und atreut reichliche Mengen grobkomigen, k n stali ini a c hen 
Jodoforma auf. DarUber legt er den Watteverband. Nacb 2—3 Tagen 
irechaelt er den Verband und wiederholt die Aufstreuung von Jodoform. 
— Aus dem Auguatabospital bericbtet Gíírges (1882), dass KUster 
zum antifieptiacben Verschluss friacher kleíner Wunden die Bepinselung 



mit etner 10°/oigeD JodoformkoUodiumläsuag mit gutem Erfolge i 
wende. Nach Keinigung UDd Desinfektion der Wunde wird dii 
gem»cbt und obige Ltísung auf die Naht aufgeHtrichea , bis aich ein 
Btarker, die Wunde voUkommen versuhlieBsender Schorf gebildet hat 
Auch bei grosseren Wunden wird, falts sicb eio antiseptUcher Drock- 
verband nicht anlegen lässt, am After, den Genitalien, der Mundhohle 
oder Tracheotomiewunden, in dieser Weise verfabren; nacbS — 10 Tagen 
iňt in der Regel prima intentio unter dem Scborf eíngetreten, Unter 
dem JodoformpulververbaBde wurden Erysipele, ZellgewebsQiitzliQduDg 
und JodoformvergiftuĽgen beobachtet. Im Jahre 1883 wendet RUster 
bei der Entfernung der Gebärmutter von der Scheide aus und nacb 
allen Operationen, welcbe zur Verletzung dea BaucIifelU fiihren, daa 
Jodoform in der Weíso an, dass er nacb sorgfíiltiger Reinigung der 
Darmschlingen dieae mit einem in Jodoform gewalzten und dano aus- 
geklopften Schwamm Uberatreicbt. Nacb der Gebärmiitterentfernung 
wird die Scheide mit Jodoformgaze auBgestopft; auch die Bauobfell- 
nafat wird mit Jodoform Uberstrichen, JodoformgazebauscheQ siud 
ein vortreŕfliehea Mittel zur Stillung tiefer arterieller Blutungen an 
Stelle des Liquor ferri sesquichlorati. — Delbaataille und Trota- 
fontaines (Liltticb) beriehten 1882 aus der Klinik von v, Wini- 
warter Uber dort erzielte gilnstige Erfolge unter dem Jodoformver- 
bande; es wurde dort mit Vorliebe Jodoformgaze zum Verbaode 
gewählt; vorherige antiseptische Voraichtsmassregeln wurden strenge 
gebandhabt und ilber die Jodoformgaze ein Liaterverband gelegt. Ober- 
fiächlicbe kleine Wundon wurden mit oiner Miachung vou Jodoform und 
Gummi arabicum oder KoUodium bestricben. - — Maske (Stettin) eah 
gute Erfolge von dem Jodoform, obne seine eigenartige Wirkung filr 
erwiesen zu balteu; er legt Ober den Jodoforuiverband den genauen 
Liaterverband. Die Drainage fährt er ebenao eorgfältig aus, wie bei 
Liaterverband en. — Weljaminow beachreibt daa in der Kliuik von 
Reyhergeiibte Verfabren. Es wird bei und nach der Opcratiou streDgste 
Antiaepsis nnd Desinfektion beobachtet, aladaun wird die Wunde mit 
Jodoíormpnlver eingerieben, genäbt, drainiert und mit 40"oiger Jodo- 
formgaze, Werg, Paraffinpapier und Biode verbunden. Die beobach- 
teten VergiftungaerBcheinungen fordern zur Voraicht auf bei ausge- 
debnteu Wunden und dicker Fottachicbt, bei fettiger Entartung inuerer 
Organe, bei alten Leuten, bei Herzfehlern, bei allgemeiner Schwäche, 
bei nervôaen, verweichUcbten, hysteriachen und zu Hypocbondrie ge- 
neigten Kranken. — Neuber empfieblt daa Jodoform mit Torfmull ver- 
mischt zu verwenden. Die friache Wunde wird nach Unterbindung der 
Gefiiaae und Anlegung mehrerer Hautliicber mittela einer Locbeisen- 
zange mit Jodoformäther 1 : 7 beatäubt, aladann mit fortlaufender Kat- 
gntnaht geacbloasen. Auf die Wundnabt kommt eine '/s Zmr. dicke 
S^/oige Jodoform wattelage, dartiber ein kleines Polater von S^/oigem 
Jodoformtorf, dariiber endlicb ein groaaeH Polater mit einfachem Ver- 
bandtorf. Die Polater werden jedea mit eiuer feuchten Gazebinde be- 
featigt, die Räuder des Verbandea mit gewôhnlicher Watle bedeckt. — 

§. 204. v. Langenbeck (1882) glaubt nicbt, daas die Gefahr 
der Jodoťormvergiftung dazu angethan iat, dieaes fllr die Wund- 
behandlung ao wichtige Mittel ganz zu verlaaaen, dagegen ati 
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grOssere Vorsicht in seJner ÄQwendung notig. In Wundhäblen 
will er daa Mitlel Uberhaupt nicht mehr eingefUhrt wisaen. Nach 
DcHÍnfektion der Wundo mit 3','^ "/nigec KarboUSaung und AnlegUDg 
der Naht wird eio mit Jodoform eingepulverter Mullsíreifen ilber die 
Wnnde gelegt, darilber MulIkompreBsen , Guttaperchapttpier, Watte 
tmd letchter Druckverband mit Gazobioden, endlich eine feiicbte ge- 
stärkte Gazebinde. Der erste VerbaodwechBel boU, wenn níStig, am 
S. Táge, die Entfernupg des DraiDagerohrs ara 3—4. Táge und von 
da ab mägliťhst seltener Verbandn-ecbsol atattfinden. Nfihte kännen 

7 — 8 Táge liegen bleiben. Von hober Bedeutung aind dio Jodoform- 
achorfverbände. Dieae Verbände werden am beaten ho hergeBtellt, 
daBS man die frieche ntchtbluteDde Wunde mit einer Schícbt Jodoform- 
piilver gleichmiiBsig bedeckt, dann eine dUnne Scbiebt Watte darauť 
drílckt, darUber Watte, MutlkompresBe, Guttaperchapapier und leichte 
Eompression. Eb bildet bícH ein fest haftender Schorť, unter dem die 
Wnnde langsam aber mit glatter Narbenbildung und obne jede Narben- 
zusammenzieliung beilen boII. Dieser SchoríVorband ist besonders ge- 
eignet bei der BeBchncidung, bei den Operationen an der Falmarapo- 
und bei plastiBchen Operationen. — Helfericb (1882) hat 
mit dem Jodoťorm aebr gute Heilerťolge erzielt, er wendet es jedoch 
■ehr vorBÍchtig an, meiat in Form der Jodoťormgaze, ala ťulver ateta 
mit gIcÍĽhen llengen Borsäure verraiBcht, Vor der Anwendung des 
Jodoform deainfizierte er die Wunden mit Karbolsäure und legle 
Ober daa Jodoform den Listerverband. — PfeilBticker (1882) 
berichtet Uber die gUnatígcn Erfoige mit dem Jodoformverband in der 
Tilbinger cbirurgiachen Klinik; dio Wunden wurden mít 2 — 4"/oiger 
'Karbollosnng desinfiziert, dann Jodoformpniver aufgestreut bÍB isu 
'"O Gr. auf 1 Wnnde. In ernom Falle zeigte aícb Jodoform ver gif- 
tung, in mehreren Fällen Erysipele, — Leiarink, welcher aeit Júli 
1881 daa Jodoform beim Wiindverbande verwendete, hält ea fttr ein 
zuTerläasigeB Mittel. Br benutzte anfanga die von Mikuiicz empfohlene 
Jodoform gáze, apäter liesa er eine appretierte Jodoťormgaze berricbten, 
welche 60"/!) Jodoform enthält iind zwar bo, daaa ein Abatäuben un- 
mSglich iat. Eine 2fache Schicht dieaer Gaae auf die Wunde gelegt, 
Konttgt, nm die Wuude aseptisch zu erhalten. Leisrink bat aucb 
jodoformierte Draina zur Bohandlung von Fistelgängen benutzt, auf 
deren Oberfläche etwa 50 "/o ihres Gewichtea Jodoform anhaftet, Die 
Liater'achen Vorachriften werden atrenge beibehalten. — Falkaon wen- 
det Jodoform nur in Verbindnng mit dem LIatervorband an, und zwar 
Torzilglich bei Wunden dea Maatdarma, des Mundea, der NasenbSble, 
bei gequetacbten Wunden, ferner bei solchen, díe Bchon Zersetzung 
zeígen, bei tuberkuloaen Krankbeíten bSaonders der Knochen und Če- 
lenke, acnten KnocheumarkentzUndungen und Empyemen. — Mioicb 
stellt die Jodoťormgaze her durch Welgorn und Presaeu von Gáze in 
Jodoformpulver in elnem deeinfízierten Geráas und wendet 4facbo La- 
gen davon zum unmittelbaren Auflegen bei Riaa- und Quetachwunden 
^owie bei Operatinnawunden an, die per secundam intentionem heilen 
iiollen. Dartiber kommen Karbolkompressen , Salicjlwatte oder Jute 
Reaektionawunden werden mit Jodoform besti-eut oder be- 
[vtätibt; Wunden, die per primam heilen aoUen, nach Liater behandelt 

Ind daa Protektive durch ein Jodoformgazeläppchen ersetzt. Eine 
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eigenartige Wirkung auť Tuberkel liege nicht Tor, Schsdlicb Bnre»B ' 
aich das Jodoform bei groBsen Wundflächen in der Baucfahohle, htí 
aiten Leuten, bei Fettherz, Albuminurie, Hypochondrie. Die Doaia 
beim einmaligen Verbaode boU 4 Gr. nicht UberBteigen. — Schin- 
zinger (1883) beniitzte daa Jodoform als Puker, ala Jodoforaibrei, 
bestehend atis Jodoťorrn, Glycerín und Olivenol, als Jodoformetäbcbea 
uod als Jodoform gáze. Dabei wird nach den Bonstigeo Regebi der 
ÄDtiaepsiB verťahron. — Partách (1884) atellte eine mit Jodoform 
getränkte Seíde in der Weise ber, daaa er käuflicbe weisse Seide, 
locker auf kleine Glasplatten gewickelt, 2 Táge lang in eine lO'/'oige 
JodoťormälheľläBung bracbte, aladaun in Flieaspapier eínwickelte und 
trocknete; der Ather verfliegt in einigen Stundeo und die Jodofonn- 
aeide íst zum Gebrauch fertig. — Liater (1884) empfiehlt das Jodo- 
form zur antíseptischen Wundbehandlung im Kriege. Nach dem Vor- 
schlage von v. Lesaer begeiatert er sich fUr die UnterbringQDg anti- 
aeptÍBchen Pnlvers io den Patróne n hillBen und Patronentascben, Du 
Pulver aoll aus reioem Jodoform bestehen, nicht etwa ausaer Jodo- 
form noch aus Borsäure ; man benutze es ftlr den eraten Verband auf 
dem Schlachtfelde. — Auch Mac Cormac (1844) iat dieaer Anaicht, der 
erste Jodoform verband aoll womíjglich mehrere Táge liegen bleiben, 
um den K ranke n transport zu ermiiglichen. 

§. 205. JuniperuB. Daa WachoiderbeerOl iat von Zorn (1714) 
als ein alle Fäulung im Bauch vertrelbendes Mittel beBchrieben: auch 
heile es aufgestricben alte bôse Schgden, und vertreíbe den Krebs. 
Die Wacbíilderbeeren, -Holz, -Spiritiia dienten zu Umschlägen und anti- 
septiachen Räucherungen. Der Wacholderbranntwein iat in neuerer 
Zeit in Belgien als antiseptiacbes Wundverbandmittel verwendet worden; 
man erklärt sicb die Wirkung aua seinen ozonisierenden Eigenschaften. 

Boens (1878) empfiehlt genäbte Wunden in der Weise za be- 
handeln, dass man auf die Wundränder zwiacheu die Njible eine Schícfal 
von Eiweiaa und Gummi arabicum auťatreicht, dann eine Schicht 
Leiuwand und Uber dieae Scharpie oder Watte, endlich wieder Lein- 
wand auílegt; dieaer Verband wird mit einer Binde angedrtlckt. Uber 
ihn kommt eine dicke Schicht Watte, um gleichmäsBige Wfirme za 
erzielen. Der Verbandwechsel soli alle 2 — 3 Táge ausgefUhrt werden. 
Tritt Eiterung ein, ao aoll die Wunde 1 — 2mal täglich mit Wachol- 
derbranntwein auagewaacben, alsdanu etwa 1 Stunde lang der Luft 
auagesetzt und dann ťriach verbunden werden. Grosae Wunden nach 
achweren Verletzungen, komplizierte Beinbrllche u, a. w. spritze man 
oft mit Wacholder aus. Unsanbere Leinwand, Scharpie, Watte u. dergl. 
werden in Eaaig getaucht, um'Larven und Insekteneier zu toten. 

Kocher benutzt die anti s e pti sebe n Eigenacbaften dea JuniperuBSlflS . 
zur Herstellung des Katgut, nachdem das Lister'sche Katgut wiedw^J 
holt zu septiachen Ansteckuugen mit tädliehem Auagang gefUhrt batte. 
Das käufliche Katgut wird 24 Stunden lang in Juniperusäl gelegt und 
dann in Oó^/nigem Alkohol aufbewabrt; will man ea recht geBcfameidig 
haben, ao kanú 'man ea aua dem JuniperuBot zuerst noch 1 Tag in 
Giycerin legen. 
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§. 266. Kftdeäl, Oleum juniperi oxjcedri eive cadinum síve 
pyreu maticu m, eio, in seiDem FlUesigkeitsgrade und seinem Anseben 
dem Teer ähnlicheB ()l von wacholderartigem Geruch, iat von Sig- 
miiod bei brandigen GeBchwuren angewendet, ferner wegen aeiner 
TorsUglichen antíaeptischen Eigenacbaften ueuerdÍDgs bei Äugenkrank- 
heitea veraucbt. 

267. Kalí iiypermanganicum iat vor der Einfiibrung der 
Karbolsäure einea dar beliebteaten Mittel zur Tilgung Ubler Gerllcbe 
bei eiteraden und brandigen Wunden geweaen; man bat dieselben so- 
irohl mit Läsungen diesea Mittela berieselt, ale aucb Ver bánd atoffe, 
Scharpie, Baumwolle, ScbieBabaumwolle mit LOeungen deaaelben go- 
tränkt zum antiaeptiacben Verband benutzt bei Wunden, GeacbwUren, 
jaucbigen Karcinomen u. s. w. 

§. 268. KampeBcheextrakt iat im Jabre 1S62 von Deamartia 
alfl Deainfiziena empfoblen. 

§. 260. Kampfer. Der Kam pf e r iat achon im Altertum vielfach 
,alB Wundverbandmittel in Anwendung gekommen, aowohl in Subatanz 
«1h mit Wein, Spiritus, Waaaer u. dergl. Zorn (1714) sagt, er wider- 
■tefae wegen Beiner baiaamiachen Kraft mäcbtig dem Gift und aller 
FäuluDg dea Blutes, und äĽaserlich auf Wunden gebracbt der Fäuluia. 
Er iat beacnders aU Kampferwein bia zum heutigen Táge in Gebraucb. 

— Guérin fltreiit ihn ala Piilver zu antiaeptiacban Zwecken zwiaclieti 
die Wattelagen bei aeioem Watteverband. — Netter (1871) empBehlt 
íhn ala Streupulver zur Behandlung der von Hoapitalbrand befallenen 
Wunden. — Soutez (1876) atellt durcb Lôaung von Karbolaäure und 
Kampfer in Alkobol eine ôlige Maase ber, die er mit Olivenäl ver- 
mtacht zur Tränkung der Verbandwatte gebraucht. Letztere wird in 
die Mischung eingetaucht, auagedrlickt und auf die Wuode gelegt, 
darilber kommen dann noch mebrere (bia zu 6) Lagen Watte, die mit 
deraelben jjligen Maaac oder aucb mit Karbolkampfer und Infuaum 
■aponarias getränkt aind, aladann folgt wasaerdichter Stoff und eine 
Binde. Vor dem Verbande wlrd die Wunde mit der 5ligen Miacbung 
gereinigt. Verbaudwechsel Ptwa alle 6 Táge. — Hermant (1876) be- 
nutzt ala Antiaepticum und DeainfíiiienB fUr brandíge Wunden eine 
Miacbung von Spirit. caraphorat und Sol. calcariae hypochloroa. eq 
gleichen Teilen. Daa Mittel aoll die Wunden gut reinigen, abgeator- 
faene Gewebe ťast obne Eiterung zum Verscbwinden bringen und die 
Vemarbung befbrdern. — Borlŕe (1878) bfilt die Verbande mit Schar- 
pie und Kompreaaen, welche mit KampferapiritUB befeucbtet aind, fllr 
geradeBo wirkaam wie den LÍ a ter verband. — Goaaelin und Bergeron 
(187ÍI) atellen den Kampterapiritua auf eine Línie mit dem Karbol. — 
Lajoux und Hennot (1881) empfeblen eine Miacbung von Kampfer 
Hod Salicylaäure mit Fett als antiaeptiacba Salbe bei BeingeachwUren. 

— Barbocci (188.^) wendet tieriache Eoble mit Kampfer zu gleicben 
Teilen ala antiaeptiacbea Pulver beim Wundverbande an, 

§. 270. Karbolaäure, Pbenol (CäHsO), wurde im Jabre 1834 
TOB Bnnge aua dem Steinkohlenteer dargeatellt. Sie bildet farbloaa 




ifli 183 •> and hitiH 
iitzt eÍDen ánrclt- ' 



gläDzende Kristallnadeln , schmilzt beJ 42", siedet bei 
ein spezifisches Gewicht von 1,08; eíe ist äUchtig, besitzt eínen ánrclt- 
dringenden Geruch, brennenden Geachmack und wirkt stark ätzeíid. 
Bei gewObnlicher Temperatur läat aie aich in 15 Teilen Wasser; sie 
ÍBt eÍB heftigea Gíŕt fiir Päanzen und Tiere. Ibre deein&zterendeii 
EigeDSL'haften will bereita im Jahre 1840 J. K. Wolf erprobt nnd 
ibre gUnstige Wirkung zur Verbtltung dar erysipelatiisen und eite- 
rigen Ansteckung in Spitälern betont baben. — In Eogland tränkte 
man damals scbon EisenbabiiBcbwellen mlt Karbolsäure , um sie zu 
erbalteo. — líôrjwurdedieKarboIsäure vonScbwartz zu Räucherungen, 
Fusäbädern, Waacben von Leinzetig u. a. w, empfoblen. — TbambajE 
berichtet, dass im Jahre ISôO Cruveilhier, Pellel und Rigault 
die Karbolsäure zu Verbandzwecken benutzteii; im Miincbener &ĽlÍIir- 
krankeohauBe aei sie zu dieser Zeit gegen Durchliegen angewendet 
worden. — Déclat will die Karbolsäure (18G1) zuerst ortlich an- 
gewendet baben und zwar in wäsBeriger Läsung 1 : 10 bei aua- 
gedehntem Brande am Oberscbenket. — 1860 wandten DarricaD und 
Petit die Karbolsäure bei komplizierten Knochenbrilchen an. — Mai- 
Bonneuve hat sie 1801 zum erstenmale bei einer brandigen VVunde 
angevrendet und aeit dieaer Zeit täglioh bei kompllzierten Knocben- 
brilcben, KrebBgeacbwiíren und Wimdeu aller Art gebraucht; in den 
Pariaer Spitälern ist die Karbolsäure seit 1801 als desiuBzierendes 
Wundverbandmittel allgemein in Gebrauch. — Jules Lemaire weu- 
det die Karbolaäure aeit 1801 an, er erklärt die alkoholiscbe Läsung 
fUr Btark ätzend, der Ätzacborf aei dllnn und stoase aich ohne wírkliche 
Eiterung ab, die h^joige wässerige Läsung sei zur HeUung br&ndiger 
Gescbwtire ausreichend. Der Karbolnebei ist von Lemaire zn- 
näcbst auf seine Wirksamkeit gegen pflanzliche Scbmarotzer geprUft 
und sodann bei inneren Krankheiten zum Einatmen gebraucht. Lemaire 
ging dabei von der Anaicbt aus, dasB die Ansteckung in der Regel in den 
Lungen zustando komme. Bei Wundverbänden gebranchte Lemaire 
den Karbolnebei nicbt, vielmehr diente hier die Karbolaäure meist sram 
Anfeuchten der Verbandstoffe. 1803 spritzte Lemaire die '/* — l%ige 
EarbolloBung in Fiateln ein; er Bchreibt ihr keimtotende Eigenaehaften 
zu. — Declat wandte 1801 Karboläl 1 ; 10 bei brandigen Gescbwiiren 
an, 18(ki grílndet er den Gebrauch der Karbolsäure auf die Pasteur- 
Bche Theorie; uoter anderem aagt er: Ľapplication de ľacide phéniqne 
n'eat pas aimplement ľapplication ďun m^aicament; c'est ľapplication 
ďune métbode tbJrapeutique, qui éclaire ďun jonr nouveau toute la 
médecine; ferner nennt er die Karbolsäure un préaervatif presque in- 
faillible de ľinŕection purulente und betont die gUnstigen eatziindanga- 
widrigen Wirkungen von Einspritzungen wäaaeriger KarbollosuDg von 
1 — 2 ''/n unter die Hant. — 1803 wird die Karbolsiiure bei Nasen- 
und Rachenkrankheiten, Diphtheritis, Pocken, Lupua u. b. w. em- 
pfoblen. — 1804 gebraucht sie Spence zum Eeapiilen der Wunden. 
— Im Mäľz 180ó begann .los. Lister aeine Veraucbe im Glasgower 
Krankenbauae. Uber die Art der Anwendung der Karbolsäure bei dem 
Liater'acben Verbande siehe S. IhS ff. — Bia zum Jahre 1871 wird 
die Karbolsäure von den meiaten Chirurgen in wässeriger Läsung zmn 
AbapUlen der Wunden bei Operationen und beim Verbande, femer 
als Karboläl und ala Karbolteig gebraucht; die Yerbaudatoífe (Scharpie, 
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iXiint) werden in KarboUiiaiing getauuht, auagedrttckt und feucbt aiif die 
Wunde gelegt. — Im Jahre 1871 fUhrte Lister die regelrechte ktlnst- 
liche TrSnkung der Gáze mit Karbolsäure ein, während er die Wunde 
nuĽh der Deainfektion durch eio ľrotektive vor der dauernden Berilh- 
rnng mit der Karbolsäure der VerbandetofiTe schutzte. Die Karbol- 
gáze wurde aU solcbo trocken vorrätig gehalten. — Dae Verfahren 
erfubr bald Nachahmuog,*e8 dauerte nicbt lange, so wurde die ge- 
tränkte Gáze fabrikmaasig bergestellt, verscbiedene AbKnderungen in 
dem Verfabren der DurcbtrSokuiig stíwobl als in der Karbolmenge 
wurdeii vorgecommer, statt der Gáze griff man zu billigeren Scbarpie- 
eraatztnitteln (Watte, Werg, Flachs, Jute, Papier, Moos, Torfmoor u. a. w.) 
uod diese zahlreichen Karbol präparate sind bis auť den heutigen Tag 
zur AusfUbruDg antiseptischer Verbiinde in Gebrauch. Man veränderte 
fast beetändig an der Karbolmenge, mit welcher man die Durcbtränkuag 
der Verbandsto£Fe vornahm, stellte init Vorliebe namentlich S^oige und 
lO^/oige Karbolgaze ber, macbta jedocli bald die Erfabrung, daas der 
Prozentgehalt wegen der FlUchtigkeit der Karbolsäure sebr veränder- 
lich ist, um so veränderlicher, je länger die geträukten Stofle auf- 
bewabrt imd je weniger dicht sie verpackt werden. 

Auch durcb Läaungen und Miauhungeu der Karbolsäure mit 01, 
" Vaselíne, Fett, Paraťfin und anderen StoťFen suchte man antiaeptiBcbe 
Wuodverbandmittel berzuetellen, atricb dieselben auf die Wunden, 
tränkte Verbaudatoffe damit, bob daa Unterbindunga- und Nähmaterial 
in ibnen auť u. b. w. Aucb hier wäblte man die verschiedensten 
Stärkegrade von 't bia etwa 25 "/n Gehalt dieaer Stoťfe iin Karbol. 
Ferncrbln sucbte man durch auageaetzte und unausgeaetzte Berieselung 
der Wunden aowohl ala der den Wundverband bildenden Verbandatofie 
mit versebieden atarken (von '/s — Z''l<ňgen) Karbolloaungen . einen 
aaeptiaehen Wundverlauf berzuatellen. 

Endlicb hat man Miacbungen kriatallisierter Kaľbolaäure mit 
pulverfĎrmigen Subatanzen benutzt, um antíaeptiache Pulververbände 
berzustelleD. 

Ea wUrde zu weit filbren, woitte man nur annäbernd die Art 
und Weiae sebildern, wie ein jeder, der Uber Karbolafiure geachriebei), 
die Karbolsäure zu aeinen Wundverbänden angcwendet hat und nocb 
aowendet, zum&l die meiaten, wenn niuht alle wesentlichen Abwei- 
chuDgen von dem genauen Liater'achen Verfahren nieht Verbeaaerungen, 
sondern Verscblecbterungen genannt werden mUsaen, da aie in der 
Sicherbeít der Heratellung einea aseptiacben Wundverlaufa weit hinter 
dem Lister'scheo Verbande zurtlckbleiben, 

§. 271. Katecbu (Terra japonica), ein aua Ostindien stammen- 
des, in verscbiedenen Akazienarten enthaltenea, aua ibreín Holz und 
ihren Blättern durch Kocben gewonnenes Extrakt, Katechin und 
Kateebugerbaäure enthaltend. Ea iat frUher als Streupulver bei Blu- 
tungen, ferner bei Augenleiden in Anwendung gekommen. In neueater 
Zeit haben Walitzky und Nowatzky ea als Wundverbandmittel em- 
pfohlen ; aie machen statt dee Liaterverbandea einen Katecbuwatte- 
Tarband. 
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210 KÍMelsaures Natron. Kotbsali. Kohle. KohleosTiure. MagensafL ™ 

§. 272, Eieselsaures Natron, desaen antiseptisclia Wirkung 
l'icol 1873 an septiach vergifteten Tieren erprobte, iul von Cbsm- 
pouilloQ 1873 ale Antisepticum fUr den Wundverband empfohleii 
wordeD. Es wirke zugleicli als Topicum, Bchiílze, in Lôaung auf 
Wundeu gebracht, lileselben vor Reaorption uod vertreibe den Sbeln 
Goruch. 

§. 273. Rocbaalz iat in atarker wäaseriger LSauDg zur Aas- 
spiiluiig von Abscesaen, Empyemen und Wunden 1878 von Houzŕ 
empfohleo worden. 

§. 274, Kohlo, gepulvorte, Bowobl tierieche ala pflanziiche, ial 
ein bereits sehr altea zu Wundverband en bcnutztes Äntiaepticnm. Uan 
setzte ihr gewbhniich aromatÍBĽhe Stoffe, Myrrhe, Kampfer n. dergl. 
zu. Reinea Kohleopuiver zur Heilung fauliehter GesobwUre hst 
Coffinicua im Jabr 1810 angewendet. In den 50er und 60ar Jabren 
wurde die Wundacharpie, init Koblenpulver beetreut, bei Verbänden 
gebraucht. — Buasy lenkte 18(i0 ganz beaondera die Aufmerksam- 
keit der franzäaiacbeu Foracher aiiť dieaea Anliaepticum. — Tillaus, 
welcher ea beim Wundverband einťuhrte, näbte es der Iíeinlicbkeit^ 
balber in kleine polsterfôrmige Kiaaen, welche unmíttelbar auf die Wun- 
den zu liegen kaman. — Duohéne (1877) fílbrte den Verband in der 
Weiae aua, daaa, nach Vereinigung der Wunden mit Heftpflaateratreifen, 
Scharpie, dann gepulverte Holíkohle und endlich Kompreaaen, die 
mit Tinctura benzoea getränkt wareoj auť die Wunde gebunden 
wurdťu. In einem Falle von komplizierteoi Unterachenkelbrucb konnte 
ein Holcher Verband 5ri Táge liegen bletben. Nanaentlich bei dea 
Ton Hoapttalbrand beťallenen Wunden war die Koble ala Antiaepticum 
und Deainfiziena beliebt, uud ist im Jalire 1870 vie! zu dieaem Zweck 
verwendet worden. 

§. 275. Kohlensäure. Mojon suchte 1834 die submerzstillende 
Wirkung der Koblenaäure auf Wunden zu verwerten; daaaeSbe geschali 
von Perceval, Beddoea; und apäter 1856 von Simp.ion uod FolMn. 
— Demarquay und Leconte behandelten die Wunden mit Kobleo- 
säure, indem aie kastenťärmige Geräte fertigten, in denen das verwun 
dete Glied gelagert wurde und in welche binoin aie dann Eohleneäure 
leiteten; sie auchten dadurch die Zeraetzuog der Wundabaonderung za 
verhllten. Im Xihre 1850 berichten síe tiber gilnatige Ergebmaae diesec 
Bebandlung. Ausner mit Koblenaäure wurden auch Vereucbe nii'S^ 
Stíckatoff, Waaneratoff und Sauerstoff von ihnen gemacbt. — Buaa 
lenkte 1 860 die Aufmerkaamkeit auf koblenaäure Salze ala Täuli ' 
widrige Mittel. 






§. 276. Magenaaft. Spallanzani und andere baben 
Wirkung des Magensaftes bei Geacbwuren versueht, Diese werden 
mit Magenaaft auagewaacben und mit einem Plumaceau und eineť-^ 
KompreBHe bedeckt, welcbe alle paar ÍStimden mit Magenaaft befeucb-^^ 
tet werden. Die Reinigung der Geachwilre erfolge aebr bald, der äbl» 
Gerucb verachwinde, Šcbmerzen treten nicht auf, die Heilung geh^^" 
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f^nt von aUtten. Der zum Verband verwetidete Hag«nsaft wírd mit 
Bia kalt gehalten nnd läast sicli Unge aufhebeu. 

§. 277. Mentfaol Meathakampfer, iet ein BeBUndteil des Pleffer- 
raiinsSls auB Mentba piperita. Es blldet ťarblose Eristalle von Pťeffer- 
miDzgerocb und brennendeoi Geschmack, schmilzt bei 30", siodet bai 
213°. Es acheidet sicb aue dem Pfefferminzfil beim Stehen iii, nie- 
driger Temperatur aus, ist in WaBser unlôalich, in Alkohol, Ätlier 
nnd Glycerín loslicb. Mac Donald hat ea als Antisepticum 18S0 
mpfohien. 

§.278. Naphthalin, (Cio Hs) wnrde im Jabre 1820 vonGardon 
n Steinkohlenteer entdeckt; man gewiunt ea aua cion xwiacheo 180 
isnd 220" aiedenden TeerSlen durch starkes Abkilhlen, wuboi m aua- 
kriatallisiert ; durcb Äuakoclien mit Natronlauge uad Destillation wird 
> gereinigt. Ea bildel grosae, gliinzonde, farblose Kriatallbllittchen 
Von teerartigem Geruch und brennendem Geachmack, achmilzt bei 
79,2", siedet bei 218", aublimiert leicht und ist mit Waasoriliiuipfen 
lehr leicht 6lichtig; in Waaser ist es unloalich, lejcht Iftalich in lioisaem 
Alkohol, Ather, Eiaesaig, äilchtigen und fetteu Olen und heisKor knn- 
kentrierter Schwefelaäure ; es iat brennbar tnit leuchtcnder rusaondor 
Plamme, gehärt im Ubrigen za den beatändigaten organischon Ver- 
jbindungen. 

Die eraten Notiaen von der Anwendung dea Naphthalin in der 
fieilkunde fallca ins Jahr 1842 und rllhren von liossignon lier, 
Velcher ihm kampferähnlíche Wírkungen zuachreibt und es geraiJosu 
an Stelle dea Kampfera aetzen will; er gcbruuchte oa aiich ala antí- 
parasitärea Mittel, so z. B. gegen Warracr. — Duspaaquior (1842) 
"wandte ea bei Erkraukungen der Luftwege innerlicli an. — Emtiry 
i(1842) verauchte es bei der Behandliing von Hautkrankboiten. ebonso 
v. Veiel (185Ó), Hebra (18(W), Klein (18132), Kaposi nS(I4). 

Ala Antisepticum beim WuDdverbande ľand das Naphthalin zuerst 
AnwenduDg im Sommer 1881 in der ätrassburger chirurgiachen Kliník, 
and zwar auf Grund von Untersuohungen von E. Fi»cíi«r. Man ver- 
auchte Oi zunäcbat bei kl<;ineren Wunden, Beiiitreachwllren u. dorgl., 
wobei aicb herau satelite, daaa unreine Wunden durch Aufatrauon von 
ijíaphthalin aich aehr bald reinigten, schítn zu granulioren anfingvD, 
ďen vorher ubein Geruťh verloren und in manchen Fällan Uborraschend 
•chnell vernarbten. Durch zahlroiche Versuche wurden dann nicht nur 
die zeratdrenden Einwirkungen des Naphthalin auf Fäulniskeime, bod- 
dem auf Schizomyzeten iíborbaupt, femer auf SchimmelpilEe und 
'Sprosepilze und endlícb auf niedore Tiere paniaitítrer und nichtparaiiitärer 
Nátur festgeatellt und darauf der heilende Ein&nss dea Naphthalin auf 

Íarasitäre innere und äuasere Kraukheiten erprobt. Aucb atellto HÍch 
erauB, dass das Naphthalin fllr hítbere Tiere und den Menschun an- 
i'gefä&hrlich sei. 

Nachdem daa Naphthalin bei kleineren frischcn und alten Wun- 
ideD und GeschwUren ala Aotisepticum aich bowährt hatte, indem ea 
'ketne Reizerscbeinangen, Jucken, Ekzém, Blasenbíldung, Kfite, Scbfol- 
tang, erethíache Fleiacbwärzchenbildnng, ätdrungen in dem VernarbuDga- 
vorgaog n. a. w. hervorrief, wurde ea im grossen io der ätrauburger 
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Kiiník lieini aotiaeptiBchen Wundverbande eingefUhrt und in entspitt^ 
cbendei- Weise verwendet wie das Jodoforni , jedoch mit dem Unter- 
scfaiede, dasa man wegen der Ungiftigkeit, ferner auch wegen der 
Bílligkeit dcsBclben auT die im eiozelnen Falle anzuweudende Menge 
KaphtbalÍD gar keitie Rlicksicbt zu nehmeo bratichte. Mao atrente das 
iDzwischen chémiách rein beziehbar gewordene Naplithalin ohne weiteres 
auť dIe Wundfläcben, stopfte HohJenwuDden vollatundig darait ans, 
bracbte es auf díc genäbto Wtinde, bo dass diese ringBum von einer 
bis zu 1 Zmr. dicken Napfithalinschicbt umgeben war und bánd ali- 
dann aufsaugende VerbandBtoffe, Gáze, Watte u. dergl, , ferner einen 
waBaerdichten Stoff und endlich eine Binde darum. 

Auch miscbte man die Verbandatoffe mit Naphthalin, Índem_m&ii 
BÍe damit beatreute oder mit einer Loaung das Naphthalin in Ather 
und Alkohol tränkte. Nach der Verdunatung dea Athera und Älkohols 
bleibt der groaste Teil dea Naphthalin in den Verbandatoffen zurtick. 
Durch Miachung von Vaeeline und Naphthahn zu gleichen Teilen steUte 
man eine Salbe ber zum Beatreichen der Wundnäbte, des Protektive, 
der Haut, zur Heilung von paraaitären Haulkrankheiten. Die äthe- 
riacbe LBsung diente zur eraten Deainfektion der Wunden, indem aie 
mit dem I'insel aufgetragen oder mit dem Zeľstäuber aufgestäubt wurde. 
Auch wurde die Miachung von Naphthalin mit Jodoform ala antiBeptiacbes 
Pulver verwendet. Státia ti ach e Ergebnisae mit Naphtbalinverbänden 
aind in der Diaaertatíon von Bonning (1882) veräffentlicht, 

§. 279. Im Anachluaa an die Arbeiten von E. Fiacher und 
C. Bonning aus der Strasäbiirgéi' Kliník folgtôn imLaufe der Jahre 1882 
nnd 1883 von anderen Seiten eine Reihe von VerôfFeDtlichungen, welche 
die Erfahrungen mit dem Naphthalin zum Teil beatätigten, zum Teil 
erweiterten. — FUrbringer bracbte alabald (März 1882) eine grŕígsere 
Štatistik tlber die HeiJergebniase dea Naphthalin bei Krfitze und anderen 
Hautkraukheiten, beatätigte die antíaeptiachen Eigenacbafteo deaaelben 
namentlich bei dem Verband Ubelriecbender Gefichwure, empfahl ea zur 
Deainfektion der Abtritte und Krankenräume als Streupulver, heobach- 
tete jedoch in einem Falle von P.soriasia nach täglicheo Einreibungen 
Ton oliger NaphthalinlSaung eine NierenentzUndung mit Eiweiaeharn, 
die nach Auaaetzen dea Naphthalin beilte. — AnachUtz wendete das 
Naphthalin beim Wundverbande in der Weise an, daas er die Wunde 
vor dem jedesmaligen Gebraucb deaaelhen mit Karbolläaung reinigte, 
aíe aisdann zentimeterdick mit Naphthalin bedeckte oder auch gans ana- 
atopfte, aisdaun mit ]0"/niger Nnphthalinjute belegte und daa Gansfi 
mit einer feucbten karboliaierten Binde befertigte. Zur Herstejlung 
der Naphfhalinjnte diente eine Líisung von lUO Naphthalin, 400 Atbeť 
und 400 Alkohol, mit welcber die Jute begossen und alsdann zerzupfL 
wurde. Der Verbandwecbael ťand alle 41} Táge statt, Daa Naphthalin 
bewährte aich als ein äuaserat energiách wirkendea Ver- 
bandmittel und bei torpiden Geschwilren ak beaouderB 
empfehlenawert. Einigemal trat nach dem Naphthalin verband e Hei- 
lung unter dem Schorf ein. Reizungaeracheinungen, Schmerzen, 
Vergiftungaerscheinungen wurden nicht heobacbtet, Dagegen fand Ofter 
eine Beimischung von Blut zu der Wundabaonderung atatt, eowie ein 
Verbacken dea Naphthalin und Verhaltung der Wundabaonderang. 
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' Uäftmann achruibt dem Na(>hthalĹa, abgeaehen von der Krusten- 
bildung, auch ReizerdcheÍDungen zu, Vermehrung der WuDdabaoadsruiig, 
blutende Fleischwärzchen, Ekzéme, Schmerzen; auch kameii Eryaipele 
zur Beobachtung; bemerkenswert war, daas íd den Fällen, wo die 
Wunden, mit dem Liater'aohen Verbande behandelt, eine verzogerte Var- 
narbung darboteo, díe HeUiiog UDter dem Naphthalin oft in Itberra- 
schend kurzer Zeit erfolgte. Ala Verbandmittel bei Unterscheakel- 
geschwilren, beaondera luetischen, ferner ala Scbnupťpulver bei Ozaena 
wirkte daa Xaphthalin vorzUglicb. — Doutrelepont und Delbougne 
fanden, daaa frisehe, geaähte Wimdeiij mit Naphthalin bedeckt und ala- 
dano mit Verbandwatte, Pergamantpapier und gekleisterten Gazebioden 
verbunden, ohnejedwede Stärung per primam intentionem heilten; wurde 
bei offenen Wunden, GesuhwUren und drainiorten Wunden die Wunde 
Rud UmgebuDg mit Naphthalin bedeckt, ao trat nie Rätung, Schwel- 
lung, Ekzém, Kruatenbildung, Scbmerz oder irgendwelche Vergiťtunga- 
erscheinungeu auť, abgeaeben von der zuweilen aich zeigenden Braun- 
f^rbung des Harnea. Bei der Behandlung vereiterteľ Buboneu und 
anderer DrUaen bewährte aich daa Naphthalin besser als irgend ein an- 
deres Mittel. Schlieaalich wendeten dieaelben Foracher daa Naphthalin 
Docb in einer grosaen Zahl von Hautkrankheiten mit Erfolg an und 
kameň zu dem Schluaaergebnis, daaa das Naphthalin beziiglich aeiaer 
antiseptiscben und antiparaBÍtärea Kraft allen blaher in An- 
wendung gezogenenAnliaepticia, selbat denenergiacbaten, 
vällig gleicbberecbtigt zur Seite zu stellen sei, daaa es dieaelben 
aber durcli seioe Ungefährlichkoit und Ungiftigkeit bei weitem 
iibertreffe. — Sehede und Hager wendetan nach grllndlicher 
Keinigung der Wunde und ihrer Umgebung mit Sublimatloaung daa 
Naphthalin in entsprechender Weiae wie daa Jodoform an, indem aie 
«)ae 1 — 2 Zmr. hohe Napbthalinachicbt mit einer Lage ŕlUaaigkeita- 
AnzíehendeQ Stoffea bedeckten und mit etwas geleimter Watte und Pa- 
pier an dem GUeda beťeatigten. Sie erzielten bei Beingeschwilren und 
skrophulOaen Driiaenabäceaaen auf dieae Weiae Dauerverbäode, unter 
denen die Heilung aehr gliieklich verlief. Zcigte aich Wundflilssigkeit 
an der Oberfläcbe dea Verbandes, ao wurde Sublimatlosung auf den Ver- 
band geträufelt und Naphthalin Ubergebunden. Beim Auftreten von 
Ubelem Geruch wurde der ganze Verbaod erneuert. Manchmal trat 
Beilung unter dem Sehorf ein. Neben der hohen antiaeptiaehen 
Wirkung wird dem Naphthalin ala ein Hauptvorzug die Erzeugung 
von geaunden, tippigeo Fteiechwärzchen zuerkannt, welche die ao auf- 
tallend raache Benarbung von Beingeachwiiren bewirkten, bei denen im 
Aniang der Behandlung aogar die Amputation in Frage kam. Ala 
Uebelatände dea Naphthalin werden der atark teerartige Geruch 
nnd die bei etwa 4 "/n der KraQkheitaťälle, namentlich bei empfindlichen 
Frauen, aicb einateiienden Schmerzen in den erateu 2 Tagen der 
Nsphtbalinbebandlungangefilhrt. — DJakonow verauchte daa Naphthalin 
ÍQ einer gräaacren Reihe meiat leíchter Krankheitsfallo und war mit dem 
Erfolge zufrieden, — Lindenbaum (1883} brachte bei Erfrierungen 
nach der Reinigung des erkraukten Teiles mit Karbolwaaeer eineScbicht 
Naphthalin auf die kranke Stelle, darilber Gnze und Teerwerg. Der 
Verband blieb meiat 7 — 10 Táge liegeu. Die Reinigung und Heilung 
der Wuuden, namentlich in den Fällen, wo der Knochen nicht abge- 
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storben war, erfolgte so msch, daga daa Naphthalíu fUr Bolche Fi 
als geradezu UDersetzlicfa bezeiclmet wird. Vergiftungaeracheinu) 
und beBondere WuDdzufálle kameti niclit vor, einigemal klagtBt 
Kranken Uber Schmerzen, wekfie nach dem Verbaodanlegeo fiir : 
3 Stunden lang aufgetreten . waren. — Rydygier (1883) aieht 
AusDahme weniger Fälie, ia dem Naphtbalia eln uugeŕtíhrliches nnd 
bilbgefl ErBatznoittel dea Jodoform, er war in allen Fallen mit der aoti- 
septiBchen Wirkung des Naphthalin zufrieden, beobachteie keine Wnnd 
zuťälle und auch keine Kruateabíldung, wenn die Verdunatung der Wund- 
flUsaigkeit atis den VerbandstoSvn durch eineo waBserdichten Stoff ver- 
hindert wiirde. Er hat das Naphthalin bei fnschen glatten. fiir príma 
intentio geeigneten Wunden nicht angewendet, weil er mit dem Karbol- 
gaze-, Salicylwatte- und Sublimatgazeverband zufrieden war, wohl aber 
gebrauchle er es, und zwar mit gutem Erfolge, bei QuetBchwuoden, 
kleinen Schnittwunden , GeschwUren, Drilsenvereiterungen, Schuss- 
verletzungen, Lupus u. a. BezUglich der Reizersuheinungen glaubi 
er individuelle VerBchiedenheiten annehmen zu mlissen. Oft aah er vom 
Jodoforin Reizerscheinungen, welche nach Anwendung dee Naphthahn 
Bofort schwandeu und umgekehrt. Im groBeen und ganzen scheine 
das Naphthalin mit WundflliaBigkeit vermischt die Haut und 
die Wunde mehr zii reizen als daa Jodoform. Leicht blutende Fleisch- 
wfirzchen wu'rden durch Naphthalin nie erzeugt, Schorfheilung trat 
ein bei ofFen behandelten, mit Naphthalin beslreuten, Wunden und 
ferner nach Bedeckung dea Naphthalin mit Watte ohne Einlage eines 
waeserdichten Stotfa. — Moreilí bezeichnet daa Naphtbalin ala eiii 
vortrefflichea Antiaepticum, das alle Vorztlge dea Jodoform be- 
aitzt, ohne dcssen giftige Wirkungen zu teilen, e§ beherrache 
die septischen Vorgänge, befbrdere die FleischwärzchenbJldung, ohne 
die Wunde zu reizen. Er empfiohlt es sowohl bei frischen Wunden 
ala auch bei achweren septiechen Erkrankungen nach groaBen Opera- 
tionen. — T h. Kfilliker kann diesem Lob des Naphthalin niclt 
unbedingt beiatimmen. 

§. 280. Ozokerit, eine in Rumäníen, am KaukaauB und 
piachen Meere vorkommende Substanz, KohlenwaHBerstoff, von wat 
artiger Beschaífenheit , leicht achmelzbar, ist von Purdon (1871) 
Antiaepticum empfohien worden. Der rohé Ozokerit boII, mit 
verriebeo, eine vorzUgliche antiaeptiachc Salbe geben. 

§, 281, Ozón iat als soiches in neuester Zeit von Iwano*?"* 
als Antieeptiuum in Vorachlag gebracht worden, während raan Kôrpe»^* 
denen eine ozoniaierende Wirkung zukommt, Terpentin, 01. juniperi u.^^* 
bereita verwendet hat. Iwanow sättigte auťäaugungsfähige Watte nn--*'' 
Gáze mit Ozón, wodurch dieaelbe eine sehr stark deaínSzierend J^ 
Wirkung erhielt und bei chroniachen GeachwUren ala Wundverbiuu^^K 
materiál aich gut bewährte. Selbst nach 14 — IS Tagea enthielt c 
Watte noch genilgend Ozón zur Desinfektion. 
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§. 282. Perubalsam ist ein längat bekanntes Antiseptíc 
Heiater'a Zeitalter spielt er bei der Wuodbehandlung eine bedeuten(ť> 
Rolle. — Zorn (1714) aagt von ihm, dass er die faulen und um 9Íc:=:-» 
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fressenden Schädea säubere, frische Wunden heile u. b, w. In neuerer 
Zeit hat Wiss íha zum antiseptÍBchen Wundverband empfohlen; er 
wandte ihn bei den verachiedensten Wunden mit groasem Erťolg au. 
Der Balaam wird unmiltelbar aut" die Wunde gebracht; er erzeugt 
«uf ihr eio augenblicklichea Brennen, bald jedoch hôrt Jeder Schmerz 
auf. Die prima inteutio wird diirch den PembaUaai beftírdert, bei 
«iterDden Wunden lässt die EntzUndung uud die Eiterung bei seioer 
Anwendung biild nach. — Arton empfiehlt die Verbandstofie (Werg) 
in Perubalsam zu tauchea und dann auťzulegen. 

g. 283. Petroleum iat boreits im Altertum als DesinfizienB 
ftlr dití Wunden gebraucht; Guy de Chauliac bsdiente sich aeiner 
mit Vorliebe. Im Jahre 1870 iet es von Fayrer als antiseptischea 
Wundverbandmiltel empfohlea worden. 

§. 284. Pikrinaäure, Trinitrophenol , in hellgelben Blättchen 
krÍBtallÍ8Íerend, die sich in 160 Teílen kalten WasBers, leicliter in 
;]ieÍBBem Wasaer, Benzin, Ather uud Alkohol loBen, von aehr bitterem 
'Gesebmack und giftig, iat iui Jalire 1S7G von Ourie zum anti- 
eeptiachen Wundverband empťohlen worden. Er wendet bei leichten 
Verletzungeu die wäaserige Loaung 1 : 750 in Form von Berieaclungen 
oder feuchten Umaclilägen an; bei schweren gebraucLt er Watte, 
welche mit 2 — 5 "/" Pikrinaäure getränkt ist, Ea tritt keiue Eite- 
rung unter de m Ver bánd e ein. — CharriĎre benutzt die Pikrinaäure 
gegen wunde Bruatwarzen aäugender Frauen. — Vigier atellt die zum 
Verbande zu gebrauchende Watte dar durch Eintauchen von 40 Teilen 
Watte in eine íitheriBohe Loaung von 1 Teil Pikrinaäure auf 100 Ather. 
Nftch einiger Zeit wird die Watte auagedrUckt und getrocknet. 

§. 285. Reaorcin, ein im Jahre 18fj0 dargeatellter Benzol- 
abkommling, kriatallialert in grosaeu weiaaen triktiniachen 8äulen, welche 
bei 118° Bchmeizeu, beí 27G'' aiedeu und leicht subliinieren; es iat in 
WasBer, Alkohol und Ather leicht lUalich. Innertich dargereicht iat 
ea in groaaeren Doaen aehr giťtig und erzeugt Delirien und Kollapa. 
Lichtheim und Brieger achreiben dem Reaorcin fieberwidrige, An- 
deer, Brieger, Calliaa u. a. fäulniawidrige Eigenschaften zu, und 
empfehleu diesea Antiaepticum zur Behaudlung iunerer Leiden, Blaaeu' 
leiden, Eitcrungeu und zur Wundbehandluog. Die '/' — I"/"'?® Läaung 
kann zum Spray verwendet werden. Die 1 — 1 '/s "/nige Loaung wirkt 
Bchon sehr atark ťäulniawidrig , die 5"/')ige iat zu Einapritzungen 
in die Harurähre und Blaae bei Gonorrhoe, Cyatitia u. a. w. vorzUg- 
lich; starké LUaungen niacben auť Wunden einon oberflächlichen 
veiaBlichen 8chorf (Dittel); die alkoholiacbe LSaung mit Zuaatz 
Ton Glycerin dient zum Träuken von Watte, Gáze u. e. w. Mit Vaae- 
line und Fetten gemiacht gibt es antiaeptiache Salben; bei Milzbrand 
lab Andeer von einer 50 bia 7O''/nig0n Reaorcinvaaelinaalbe bei ein- 
maliger Anwendung am ľage gnlen Erfolg, 

Auch daa SalicylreBorcinketon, welchea man durch mehratUndigeB 
Erhitzen von Salicylaäure mit Reaorcin auť 200 " ala einen in Waaser 
■ctwer, in Glycerin und Alkohol leicht loalichen, kriatalliniBchen Kärper 
Ton gelber Farbu erhält, beaitzt antiaeptiache Eigenachaften. In der 
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Berner chirurgiachen Kliník liat man es beim Wundverbande versncht; 
die Wunden werden damit eiugerieben und mit Gáze ausgestopft, die mit 
dem gepulverten Antisepticum beatruut iat. Die Wund&bsondentng 
Í3t sebr gering, die Heitung erfolgt echnell. 

% 2813. Salioylaäure (Cv Hd Os). Die Salicyhäure findet 
nich ic der Nátur im freiea Zustande Íq den BliiteD von Spiraea 
ulmaria, deren Wurzel, abgekocht, mit Essig aU Verband- and Wasch- 
mittel, besondere bei BisBwundeo fruher sehr beliebt war; anch die 
friache gequetschte Wurzel wurdo unmittelbar auf die Wunden gelegt. 
Die Wiikung schrieb man dem in der Wurzel enthaltenen ätherischen 
01 zu. AIb Methjläther atellt die Salieylaäure ferner den Hauptbestand- 
teil des ätherischen Olea von Gaullberia procnmbena, des Gatiltberis- 
olea, auch WintergrtiniJl genannt, dar. Synthetiach atellt man aie iut 
durch Behandlung von Phenolnatron bei ĽJÔ " mit trockener Eoblenaäure, 
wobei durch Abaorption der Kohlenaäure daa basiacbo Natronsalz der 
Salieylaäure entatebt, welchea mit Salzaäure behandelt Salieylaäure gibt. 
Dieae kriatallisiert iu farbloaen kleiuen Nadetn, welche bei 155 '^ schmel- 
zen; aie iat in kaltem Wasaer achwerlSsIich (1 : 300 bia 400), in heiaaeni 
Waaaer, Alkohol, Ather und heiaaem Chloroform, ferner in Glycerín 
leicht lôalicb, verflilchtigt aich loicht mit Wasaerdämpfen, iat achon unter 
100" sublimierbar ; aie iat gemchloa und reizt eingeatmet znm Uuaten. 

Die Salieylaäure besitzt herrorragende antiaeptiacbe Ľigenschaften. 
Thiersch hat daa Verdienst, die Salicylsäure ala Antiaepticum zu 
chirurgiachen Zwecken (1875) eingefilhrt stu haben. Durch Tränkung 
der entťetteten Verbandwatte atellte er eine S^/^ige und IC/oige Salicyi- 
watte ber. LQst man 750, (J Gramm Salieylaäure in 7500,0 Gramm 
Spiritua von 0,8:3 apezifiachem Gowicht und verdtlnnt mit 150 Litar 
Waaaer von 70 bis 80" Temperatur, ao hat man 25 Kilo Watte 
nôtig, um S^/oige Salicylwatte zu erhalten. 10 Kilo Watte mit 1000 
Salieylaäure, 10 000 Spiritua und 60 Liter Waaaer getränkt, gibt 
10"oige Salicylwatte. Daaa jedoch in der That der Gehalt an Salieyl- 
aäure in dieaer Watte viel niedriger iat, indem die Salicylsäure zum 
Teil herauafällt, zum Teil verdunatet, hat AVibeí deutlich nach- 
gewiesen. Man verarbeite nur 2 bia 3 Kilo BaumwoUe auf einmal, 
weil Bouat die Durchtränkung ungleicb wird. Die Baumwolle wird 
acbicbteuweise in einen Bottich gelegt, in welchem aiľh die entspre- 
chende Menge heiaaer Salicylloanng beändet. Slnd alle Scbichten der 
Watte durchtränkt, ao wendet man die untersten Schichten zu oberat. 
Beim Erkalten acblägt aieb die Salieylaäure nieder. Nacb 12 Stundeo 
breítet raan die Watte zum Trocknen aua. In ähnlicher Weiae kann 
man Gáze, Jute, Hanf u. dergl. mit Salieylaäure durcbtränken. Da- 
mit die Salieylaäure uicbt allznteicht au9 dieaen StofTen herauaatäube, 
kaun man der DurehtränkungaSilaaigkeit eine kleine Menge Glycerín 
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Bei der Verwendung dieaer Stoffe zum Wundverband braucht 
man die Wunde nicbt mit Protektive zu belegen, weil die Salicylsäure 
nicbt die reizende Eigenacbaft der Karbolaäure beaitzt. Man bedeekt 
alao die deainfizierte Wunde einfacb mit dem Salicylverbandatoff in_ 
entaprechend dicker Lage, legt waaaerdicbten Stoff darilber und befestig 
daa Ganze mit einer Binde. Befurchtet man ein Ankleben der Salic) 
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watte an die Haut, bo kano man eine äcbicht antiseptiacher G-aze 
daronter legen. Der Wunde zunächst pôegt man eine Schicht der 
lO^/oigen Salicjlwatte zu legen, etwa 'ó Finger diek, darUber aledann 
3".'oige. Bei Neigung der Gewebe zur Vereiterung wird der feuchte 
S&licylverband vorgezogen; man stellt ihn her, indem man díe Salicj-l- 
verbandstoSe vor der Aawendung mit SalicylsSurelosung anfeuchtet. 
Der Sftlicylwatteverband kaňa meÍBt mehrere (8 bis 10 Táge) liegen 
bleiben. 

Auch zutn Spray, zuín Reinigen der Inštrumente und Hlinde, zur 
Berieselung u. a. w. hat ráan die Losungun der Salicylaäure in Ter- 
achiedenster Stärke benutzt; ferner hat man mit Vaseline, Paraffin, 
Fett u. 8. w,, Salicylsalben (Salicyicream) hergestellt. Die Lister'Bche 
Salicylglycerinmiächung (l:10j dient zum Bestreiohen der Umgebung 
TOD Wunden, welche aelten verbunden werden sollen ; man verhlltet 
dadurcb die Reizung der Haut durch die WundabBonderung. Die 
Lister'Bche SalicyUalbe besteht aua 1 Salicylaäure, 6 weiaaem AVachs, 
12 Paraffin und 12 Uandelôl. Dase bei der AusťUhrung antiaeptiscber 
Salicylverbände die VorBichtamaaaregein der Antisepais im allgemeinen 
gehandhabt werden miiasen, verateht sich von aetbst. 

Mit dem Auíkommen antiaeptiacher P ul ver ver bande hat in neueater 
Zeil Schmid auch Salicylpulververbände in Vurschlag gebracht und aua- 
gefílhrt. Die Wunde wird nach vorheriger Deainfektion mit trockener, 
ľein gepulverter Salicylsäure '/» 2rar. hoch und 1 Zrar. íiber die 
Wandriinder hinaus bedeckt, Hohlenwunden voUatändig und genau 
damit anageflillt; aladann wird Listergaze oder Salicylwatte darUber 
gebunden. InfizierCe Wunden kOnnen durch dieses Verfaliren wieder 
aseptisch gemacht werden. Aucb die Vagina lässt sich durch Aua- 
stopfea mit Salicylaäure 4 Wochen lang aseptisch erhalten. Es íat 
jedoch zu bemerken, daaa bei Wunden mit gilnatigen Resorplions- 
verbältnissen tOdliche Salicylaäurevergiftuagen eintreten kSuoen, 

§. 287. Salieylsäuremethyläther, Gaultheriaesaenz, Winter- 
grllnfil iat in neueater Zeit von Gosaelin und Bergeron ala Anti- 
septicum empfohlen worden. Er bildet eine angenehm riechende 
FlUaaigkeit, von l.líl spezifiachem Gewicht, aiedet bei 220", ist in 

IWasser faat unloslich, in Alkohol leicht läBlicb, Zur Wundbehandlung 
imrde eiae Mischung von 5 Gaultheriaeasenz, 50 Wasaer und 100 Al- 
Itohol gewähit, mit welcher man die VerbandatofFc tränkte. 
§. 288. SaueratoffreicheB Wasaer besitzt nacb Bert und 
Kognard hervorragende keimtôtende Elgenscbaften; ea zeratort nicht 
enr die Milzbrandbacillen, aondern auch ihre Sporen. Péan und Baldy 
(1882) wendeten Waaser, welchea aein 2 — Gfachea Volumen Saueratoff 
entfaielt, teila äuaaerlich bei Wunden, teila in Form von Einaprilzungen 
bei Blaaenleiden, Ozíina u, s. w., teila auch innerlich gegen Eryaipel, 
Septikämte u. dergl. an. Daa Wasaer diente zum Spray, zum Aua- 
gpillen der Wunden und zur Befeuchtuug der Wundverbandatoffe. Die 
Wirkungen dieaea antiseptischcn Verbandea werden denen dea Alkohol- 
^—Oder Karboleäureverbandea gleichgeBtellt. 
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218 Schwefeiiohlenstoff. Schwefelaäure. Schwefelige Saure. Styrai. 



§. 289. SchwefelkohlenBtoff ist von Michei und später 
{1875) von Gruilliiuniet ala WundTerbaudmilte! in Anwendung ge- 
zugeo und zwar zunächat bei hartnäckigen, beaondera bui ayphilitiaclieii 
Geschwiiren. Die Oberfläche des G-eadiwiira wird mit BÍnem ia ScWefel- 
knhlenatoS' getränkten Scbarpieballen rasch Uberstrichea nad danu mit 
Wisrautoxyd oder Stärke gepiidert; darUber kommt. weiin notig, ein 
Scharpieverband. Diirch die Verdtinstung des SchweťelkohlanBtoffs wer- 
den die FleíschwSrzuhen bliitarm und bluHs, baid jedoch tritt iebbafte 
Rotung iind ein augenblioklicber Btechender Ŕcbmerz ein. Die Ver- 
narbung geht in Bchneller YVcise vor sich. Der tible Gerucb dw 
Schweťelkohlenatoffs wird durch Zusatz von Pfefferminzeaseuz oder 
Jodtinktur verbeasert. 

§. 290. SchwefeUäure ist (1875) von Pollock znra Wun<J- 
verbande gebraucbt worden, beaonders bei Earies und Nekrose mít 
verzägerter Abatosaung und zwar entweder unverdíiunt, indera íie 
mit einem Glaaatabe aufgetragen wird, oder verdlinnt 1 : 2 — (ä, alj- 
dann wird Scharpie damit getränkt und anfgelegt. Bei akropbulOaeii 
G-eleukleiden wurde der Gelenkaahnítt gemacbt, das Gelenk ausge- 
wiacht und mit SchwQfelBäureacharpíe ausgefUllt. Eiternng gering, 
Heilung mit ateifem Gelenk. 

§. '291. Scbweflige Säure, deren antiaeptiacbe Ei g ensc halien 
lango bekantit aind, iat auch beim Wundverbnnde scbon vielfach al^ 
Antiaepticum veraucbt worden. Colbatcb (ľ)98) erwähnt unter vielen 
Säuren und Alkaiien bereits die acbweflige Säure (Gas aulfuris) ala 
Wundverbandmittel. — la neuerer Zeit bat namentlich Pnlli ia Hai- 
land dieselbe ala AnliaeptiĽum beim Wundverbande gi-rUhmt, — - Baier- 
lacber erzii;lte mit einer 5"/oigeQ wäaaerigen Läsung des mit acLwef 
liger Säure geaättigten Waaaeľa bei Byphilitiechen GcacbwUreo, Fuga- 
geachwilren, Dipbtheritis, Geaehwiiren dua Gebärmuttersuheídenteila und 
andern vorzUglicbe Heilergebni*8e. — Dewar und Balfour wondeten 
30 acbweflige Sfiure mít 180 Waaaer und etwaa Glycerín verdílnnt 
bei friachen Qiietachwunden ala Verbandwasaer an. — Vincent be- 
nutzte die 50"/oige Lôsung zum ÄuaapUlen von Abacessen, — Cbeyne 
sagt, man konne mit acbwetlíger SSure eine vorziigliche antiaeptische 
Läaung daratellen , welcbe Keime aieher totet und zugleich weder 
reizende noch giftige Eígenaubaften beaitzt. Oie beate Mischung sei 
die mit gleicheii Teilen Waaser oder Glycerín. 

Aucb die Bcbweťligaauľen und unterBcbwefligBauren Älki 
aind ala deainfizierende Verbandmitiel gebraucht von ťolli, MintoJ 
Rodefer, Naclitigait u. A. 

§. 292. Styrax und Styron. Der Styrax iat eia aehr altes 
beliebtes Wundverbandmittel. Zorn (1714) sagt von ihm, dass or in 
frÍBcben Wunden eine heilende baUamiache Wirkung entfalte und in 
der Cbirurgie zu vielen Dingen nutz aei. In Belgien wird er bia auf 
den heutigon Tag beim Wundverbande in Anwendung gczogeu; man 
beatreieht die äcbarpie damit, atellt Styraxaalbe bei 
Popow hat in neueater Zeit mit dem aua Styrax liquidus hergeatd 
kríHtalliniachen Styron Versuclie gemacbt und gefunden, 
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ilbe harrorragQDde antiaeptieche EigenBchaften besitzt. Dio '/■ "/oige 
Läsang tStet Bakteríen in Nsbrläaungen. GazekompreaseD, die mit 
der 1 "/nigen wäaserigen Läsung getränkt waren, sicherten bei ľriacfaen 
Wunden aseptischen Verlaiif, bei atinkenden, brandigen verlor aich 
der Qerucb und eine gute FleiHchwärzchenbildnog steitte aich her, 
Bepinseiangen diphtheritiacher Häute mit 4''/oiger LosuDg sowie Gur- 
gelD mit ganz Bchwacbon LSsungen batten guten Erfolg. 

293. Sublimat. Die auaaerliche Anwendung dea Sublimats 
ÍBt sehr ali, man gebmuchte ea zu Mund- und Gurgelwässern, Pinael- 
BKfiea, Einapľitziingen in die Harnrohre, Klyatiereii, Augenwäaaern, Um- 
'■cblägen, desinfizierenden WascbuogeD beaoDders gegea ajphilitieche 
Aasteekang, Bädera, Salben u. a. w. AU Wnndverbandmitteí benutzte 
man es meiat zum Ätzeo der FleÍ8cbwärzi:heD. 

Die bervorragendo antisepliache Wirknng dea Siiblimata war 
msern Vortabren wohlbekannt und ist neuerdinga durch zahlreiohis 
ForschuDgen, namentlicb von Billroth, Bucbholz, Dougall und 
Koch hervorgehoben wordeu. Die Giftigkeit dea Miltela jedoch und 
die groaae Gefahr bei unvoraichtiger Anwendung deaaelben scheint vor 
leiner Anwendung aia Antiaepticum beira Wundverbande abgeacbreckt 
£D babe n. 

Eb iat daa Verdienst v. Bergniann'a, die Bedeutung dea Subll- 
Inats gacb dieaer Ricbtung bin in neueater Zeit bervorgeboben zu 
haben. Er wendot ea aeit 1878 an. Siibliinatgaze atellt er her darch 
Tränkung mit einer Lttaung von 10 Sublimat auf 500 Glycerín, 
1000 Alkohol und 1500 WBsaer; die Menge genUgt fUr 60—70 Meter 
Gáze, welche bineingetaut'bt und aladann getrocknet wird, Selbet- 
Teratändlich kann niau in dieaer Weise der Gáze einen belíebigen 
Prozentgehalt an Sublimat geben, meist reicht die Y* "/"'g* Sublimat- 
gaze zur Heratelluug einea aaeptiachen Wundverlanťa nus. Bevor dieae 
Gáze verwendet wird, deainfiziert man die Wunde mit 3",'n'ger Karbo!- 
ISsniig oder 8 "/niger Chlorzinklosuog, legt ein Protektive auf und ala- 
dann die Sublimatwatte. 

Schede, welcher daa Sublimat aeit November 1881 zum Wund- 

Verband verwendet, benutzt ala atarke dflainfizierende Fliiaaigkeit die 

'^iď/oige Loaung, ale schwache die '/'""/"ig®- Zum Spray, zum Deaínfi- 

sicren der Inatruraento nimmt er nach wte vor KarbollUaungen. Durch 

BeapUlen der Wunden mit Sublimatläeung wird deren Abaonderung 

nngemein beacbränkt, libier Gerucb verachwindet. Durch Tränkung 

von Gáze oder Walte mil Sublimat 10, Glycerín 500, Alkohol 4490 

wird eine 'jť'joigo Sublimatgaze und -Watte bergeetellt; Seide wird in 

l''/oiger SublimatlOaung 2 Stunden gekocht und dann in ^JLď'lnigar 

LLCIaung von Sublimat aufbewahrt; Katgut wird 12 Stunden lang in 

ŕl^nige wäsaerige Sublimatloaung gelegt, dann in 'J3 "jníger alkoholi- 

■ acher Sublimatloaung, welcher lO^/o Glycerin zugeaetzt aind, aufbe- 

rwahpt. Durch Miachung von Sublimat mit Glaapulver, einem durch 

IZerstampfen von Glaa hergeBtelIten weichen, mit atarker Schwefel- 

I sSure grtindhch gereinigten und ausgewaachenen Pulver, stellte man 

I ein antiaeptiache.a Pulver her. Sublimataaud stellte man ber durch 

iMÍRcbung feinen geglubten Sandea mit Sublimatätber 1 : 10. '/lo "/oiger 

IbÍB '/s "/oiger Sand iat ein gutea antisepiiscbea Pulver zum Bedecken 



von PtächenwiiDden, ÄnsfUllen von Hshlenwaoden u. s. w. Ueber diesen 
Sand legt maa Sublimatgaze and befeetigt das Ganze mil eíner Bínde. 
Dieaer aseptischen Wuodverlauf aichernde antiseptíache Verband kann 
meiat wochenlang liegen bl«Íben. oft ist beim Verband wechsel blosa 
die Gáze zu emeuerD. Damit der feine Sand bei von vornherein durch 
die Naht vereinigten Wunden sich nicbt in die Wimdränder hÍDeiruetxe, 
kann man zunächet Sublimatglasscbarpie, eiae aus Glas gesponnene feine 
Scharpie, die in ľ'/oiger Sublimatläsnng aufbewabrt und vor dem Ge- 
brauch leicht auagedrlickt wird, anflegen. Zur Drainage beim Wand- 
yerbande, bei Fiítteln u. b, w. kann man kapíUäre, aus Glasseíde in 
beliebiger Starké und Länge ôecblbare Glaadraina verwenden, die in 
P/oiger Sublimatlosung autbewahrt werden. FllUt man Sublimatoand 
in baumwollene desinfizierte Beittel, Scbläuche, Kissen u. s. v/., so er- 
hält miin die zu Dauerverbänden braucbbaren Subiimatbeutel u. s. w., 
nimmt man statt des Sandes Steinkoblenaache, die man mit wässeríger 
Sublimatläaung gemiacht hat, ao erhält man Sublimataschekisaen, deren 
Sublimatgebalt beliebig herzuatellen iet, meist genilgt ein Subiiioat- 
gehalt von '/»o "/o. Die Ascbekissen sind leicbter ala die Sandkissen 
und veruraacben weniger leicbt Durcbliegen. Den desinfizíerten Baum- 
wollatoff dieser Kissen und Beutei kann man auch durch Asbeat, einen 
auB Alumen plumoaum hergestetlten, durcb Ilitze und Mineralsäuren 
nicht angreifbaren Stoff, ersetzen. 

Mit Hilfe dieeea anorganischeo Verbandea läsat sich eíne ebenso 
sicbere Asepsis der Wunden erzielen, wie mit dem genaiien Liater- 
Bchen Verbande, er ist jedoch so einfacb und leicbt herzustellen und 
dabei so billig, dass er nicht nur fUr Spitäler, aondeni fUr die Land- 
praxia und die Kriegscbirurgie die grosste Boriicksichtigung verdient. 
Wasaerdichten Stoff und Protektive silk braucht man zu dem Ver- 
bande nicbt. 

P. Brnns hat neuei-dings ebenťalla einen billigen Wundverband- 
stoff, welcher mit Sublimat getränkt wird, empfohlen, die aus dem 
HolzatoiF der Weiss- oder Edeltanne bereitete Holzwolle. Sie atelU 
eine lelchte, weiche, elaatische, lockere, mit hobem AufaaugungiF' _ 
vermSgen begabte Masse dar, die, mit '/i "/o Subliraat und ô "o Qly^'í 
cerin getränkt, aich aehr gut zu antiseptiacben Dauervei'banden eigu«t 
Vor der Anwendung derselben wird die Wunde mit V'uViger Sublimli 
läsung desinfiziert, genäht, drainiert, mit GlaswoUe und dann mit t 
Holzwolle bedeckt. Letztere kann man in Gáze einnäben oder etj 
achlagen und ao Kissen von verachiedener Grôaae je nach Bedllrfn 
anwenden; tneiat wird ein kleines und uber dieaea ein groaserea HoIe~ 
wollekissen geiegt. 

lo der Breslauer chirurgiscben KHnik eind seít der Anwendung 
dea Sublimatverbandea eine Reibe von zum Teil heftigen und auf 
gebreiteten Ekzemeu zur Beobaubtung gekommen, weiche die Prínui'fl 
íntentio atíírten, ein läatigea Gefiihl von Jucken und Brennen venír-^ 
aachten und sogar znr acfortigen Enlfernung dea Verbandea uQtigteo. 
Von LUcke, Schede u. A. iat auch Speiohelflusa und Mundhflhlen- 
entziindung, erzeugt durch Quecksilberaufnahme , beobacbtet worden. 

§. 294. Teer. Die antíaeptischen Eígenacbaften des SteinkoUi 
teere aind bereits 1815 von Chaumette, 1837 von Liret, 1846 
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B&yard hervorgehobeD worden. Die Vertcendung desBelben als Anti- 

lepticom beim Wiindverbande ecbuiat nícht vor das Jabr 18139 za 

■ fellen nod knUpft sich au die Namen Corae uiid Demeaux; Corne 

Mtellte (185^1 ein desiofízierendea Pulver dar aus Kreide und Stein- 

PIcobleDteer; ausserdem miachten beide dann, wie Cheyne (18S2) be- 

trichtet, RUB 100 Teilen feingepulverter gewôhnlicher Pflastermaaae und 

Ll — 3 Teilen aus Gaafabriken bezogenen Steinkohlenteers ein Fulvor zu- 

^ Sammen, welches mit OliveDÍll zu eioem Teig verrieben wurde. Letzterer 

wurde auf jauchige Wuoden golegt, wirkte deainfizierend, desodorierend 

undabaorbierend, — Chevreul, J. Cloquet und Velpeau, welche 1860 

ein Gutacbten Uber dieses Pulver abgaben, erklärten ea flir eio gutes 

Desiofiziena, aber fUr ein Bchlechtes Wundverbandmittel, wegeii des 

(ibelii Gerucba und der Notwendigkeit häufig ernenten Äuŕlegeos desBel- 

ben. — Lemaire (18(50) atellte ein Antiaepticum ber durch Miachung 

von 1 Teil Steinkolilenteer mit 2 — 4 Teilen alkobolischer Tinctura quil- 

layae aaponariae; 1 Tcil diaer Miachung mit 4 Teileu WasBer gab ein 

anliscptischea Erzeugnia tUr innere Krankbeilen aowobl ala fUr faulige 

Wunden und Gesi-hwure. Man wusťh die Wunden damit auB und tränkte 

in ihra die Scharpie imd andero Verbiindatoffe. Später kam der Teer alB 

Wundverbandmittel in Verbindung mit dem Werg der Schiffstaue zur 

Verwendung. Im amerikaniBchen Kríege wurde dieseB aogen. Oacum 

liesonderB viel zu antiseptiacben Wundverbänden gebraucht; die ScHffa- 

I lane wurden zerzupft und vertraten die Sletle der Scharpie. Bis in 
die neneste Zeit bat aisdann der Teer neben der Karbulsäure und 
Melen anderen Antiaepticis Verwendung beim Wundverbande gefuoden. 
Sfan miscbte ibn vielfach mit Kreide, GipB, Koble (Lahens) zu einem 
Pulver, atellte Teersalben ber u. a. v. 
§. 295. Tereben (Cín Hib), ein ZerBetzungserzeugnis des 
TerpentinSla, ist eine angenehm wiirzig riechende, älíge FlUssigkeit 
Ton brauner Farbe, 0,8i}4 spezifischem Gewicbt, in Alkohol, Ather und 
Wasaer wenig loalich, mit Olen in allen VerhältniaBen miecbbar. Daa 
^S'ereben entwickelt beim Verdunsten Ozón und aoll ein beaserea Anti- 
Kpticum seín, als das Terpentin; in England iat es in neuerer Zeit 
rielfacb beim Wundverbande in Anwendung gezogen worden. Eb 
jilient rein zum__ Desinfizieren brandiger, oder schlecht auBBebender 
'Punden, mit 01 verdilnnt zum Durcbtränken der Verbandstoffe, mit 
Vasaer geBchiittelt 30 : .'Í-''iO zum Waachen der Wunden und ihrer 
QmgebDng: zum Eintauchen des Lint, Binden u. a. w. 

Man bat auch ein Tereben pulver, ein Gemisch von Eiaenaulphat, Ka- 
fliumbichromat und Tereben zum antiseptiacben Pulververband empfoblen. 
- Waddy acheint 1877 das Tereben zuerat beim Wundverbande be- 
JBQtzt zu haben. Er desinfizíert die Wunde mit Teieben, taucbt den 
ji'nt in die wÄBserige Miachung und legt ihn auf die Wunde, hllllt 
dadann daa Glied in Watte ein, die mit derselben FlUBsigkeit be- 
feachtet iat und befoatigt daa Ganze mit einer BIndo. Ea wird tílglich 
2 — 3mal etwas Tereben auf den Verband gegossen. Der Verband 
kann wocbenlang liegen bleiben. Die Abnahme des Verbandes ge- 
flchiebt vorsichtig untor Aufgieaaen von Tereben. — v. Moaetig, der 
Ľbereita im Jahre 1878 auch Terebenverbfinde gemacht hat, kann die 
rfinstigen Erťnbrungen Waddy'a u. A. nicht bestfitigen; die Oberhaut 
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Bchälte sich durch TerebeneinwirkuDg bereits nach 8 Standen ab; 
auBserdem griff das Mittel die Gerucbsorgane heftig an. — Jordán 
(1879) erzielte gute Heilerfolge durch Befeuchtung der Wunden mit 
Tereben und einen Verband mit Schwämmen, die er mit Tereben 
feucht hielt. — Auch Rosanoff rtthmt seine mit dem Tereben ver- 
bande erzielten Resultate. — BrjAnt legt nach Desinfektion der 
Wunde^^mit Jodwasser (1 Jodtinktur : 75 Wasser) Lint in Tereben 
(1 : 5 01) getränkt auf, dariiber Watte^ Gáze oder einen Schwamm. 
Der Verbandwechsel findet Imal wôchentlich Bta,it. — Jeanneret teilt 
glinstige Resultate aus der chirurgischen Klinik zu Genf mit, welche 
man mit Tereben bei jauchigen, brandigen Wunden erzielte. _ Man 
legte Wattebäusche auf die Wunde, die mit Tereben und Ol zu 
gleichen Teilen getränkt waren. 

§. 296. Terpentin. Die verschiedenen Arten Terpentin sind 
uralte Wundverbandmittel. Eine grosse Zahl von Salben war mit 
Terpentin versetzt; man mischte ihnen namentlich balsamische Stoffe 
und Terpentin bei; die meisten Pflaster waren terpentinhaltig; auch 
in unserem Heftpflaster befindet sich Terpentin. Pare (1550) be- 
handelto die Schussverletzungen mit einer Salbe von RosenOl und 
Terpentin und erreichte damit viel bessere Erfolge als mit der alten 
MethodO; nach welcher man die fUr vergiftet gehaltenen Schusswunden 
mit siedendem 01 voUgoss. — Zorn (1714) sagt; das Terpentin reinige 
und heile die Wunden^ es widerstehe wegen seiner balsamischen Nátur 
der Fäulung. Die hervorragende desinfizierende Eigenschaffc des Ter- 
pentin benutzt man noch heute zur Desinfektion brandiger, besonders 
hospitalbrandíger Wunden, namentlich verwendet man das durch De- 
stillation des Terpentin gewonnene Terpentinôl zu diesem Zweck. Zur 
Reinigung und Desinfektion von Wunden und Geschwilren und ihrer 
Umgebung, welche einen aseptischen Heilungsverlauf nehmen soUen, 
gibt es kein besseres Mittel, als das Terpentinôl, welches hier nícht 
nur durch seine hohe antiseptische Kraft, sondern auch durch Ldsung 
der fettigen Teile der Oberbaut alle in Zersetzung begrifiPenen Stoffe 
besser beseitigt, als die meisten anderen Antiseptica. Da jedoch das 
Terpentinôl bei dauernder BerUhrung nicht nur die Oberhaut lOsen, 
sondern auch eine heťtige Reizung und sogar Zerstôrung der Haut 
herbeifUhren wttrde, so ist es notwendig, nach der Reinigung der 
Haut das tlberschllssige Terpentinôl abzuwischen. Alsdann kann man 
noch eine Desinfektion der gereinigten Teile mit Karbolsäure oder 
anderen antiseptischen Substanzen folgen lassen. In dieser Weise 
zur Desinfektion der Wunden und ihrer Umgebung verwendet, sind 
bedrohliche Erscheinungen durch Aufnahme von Terpentin ins Blut 
nicht zu befíirchten. 

§. 297. Thymol. Das Thymol ist der Hauptbestandteil des 
Thymianôles, welches aus verschiedenen Arten von Thymus, besonders 
von Thymus vulgaris gewonnen wird. Dje Abkochungen des wilden 
Thymian mit Wein oder Wasser dienten schon sehr lange zum Aus- 
waschen der Wunden und Ubten einen heilsamen Einfluss aus. 

Das Thymol ist im Jahre 1719 von Neumann aus dem Thy- 
mianôl als eine kristallinische kampferähnliche Masse abgeschieden 
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Frden. Mao erhält es sowobl duroh Deatillatton dea Oles ais darch 
SehUtteln dcBselben mit Natronlauge und Zersetaung des dabei ge- 
bildeton Thjmolnatriuni durcb Salzsäure. Stenhouse (1850) hat 
d&8 Thymol aus den Sameo der oatiodiscben Umbellifere l-'tjĽbotis 
ajowaii durch DeBtillation dargestellt, welche bis zu 5 — *>";« Thymol 
eothalten eollen. Auub das Monardaäl, voa Monarda puQctata (Nord- 
amerika) entbSlt Thymol. Die Krístalle des Thymol eind farbloa, 
Bchmelzen bei 44 "/n, sieden bai 233Vi *iid in Wasser wenig, in Al- 
kohol uDd Äther leicbt ISalich. Das Thymol ist flUchtig und verbreitet 
eioen tbymianähnlichen Geruch, 

Die Verwenduog des Thymol ats Antiäepticum acheint nicht 
vor dem Jahr 1868 slattgefunden zu baben, in welchem Bouillon 
nad Faquet Uber Versiiche mit Thymol bei Wundverbänden zur Er- 
baltuDg von Fleisch, ferner Qber Versuche mit Einatmungen desselben 
gegen den Lungenbrand, berichlen. — Lewin verÔfFentlichte 1875 
íiärungaversuche und Verauche Uber Anwendung dea Thymol boim 
Wandverbande. — Ranke hat aUdann im Jahro 1878 nacb Ergub- 
Tiiäsen der Thymolbehandlung io der Volkmann'sĽbfn Klinik zu Halle 
>leu Veranch gemacht, das Thymol aU Antisepticiim ziir Heratelhíng 
>'ineB aaeptischen WuDdverlauťa allgemein einzuťiihren und an die Btelle 
'ier Karbolsäure zu setzen. Die wäaaerige Thymolloaung ! : 1000 aoU 
íllr den Spray, filr die ReiniguDg der Inatrnmente, Scbwämme, Hände, 
Wunde und íbrer Umgebung, Desinfektion des wasserdichten Stoťfes 
und zum Beťeucbten der Binden verwendet werden. Da das Thymol 
aiia dieser LOaung ziim Toil anaftUt, ao aetzt raan noch 10 Alkohol 
und 20 Glycerín hinzu. Zum Tränken der Verbandgaze dieut eine 
Miachung von 16 Thyraol, 50 Harz und 500 Celaceum auf 1000 Gáze. 
Die Einzelbeiten in der AuBfubrung des Thyraolverbaudes aind denen 
doH Liaterverbandcs entsprechend. Schntztaffet (Protektive) unmittelbar 
auf die Wuuden zu legen, iat beim Tbymolverbande unnOtig. Da das 
Thymol dib Wuodabsonderung beachränkt, ao iat der Verbandwechael 
iicltencr notwendig als beim Liaterverbande. ^ Pähl schlägt zur 
Herstellung der Tbymolgaze ein Verfahren_yor, welches daria beateht, 
'laas man eine Liiaung von 1 Thymol, 14 Ather und 42 Spiritus von 
'Mfia mitteU dea Spray in die Gáze hineinatäubt. Die Gáze bUaat 
dabei ihre Elaatizität und ihre wasaeranziehenden Eigensubatten nicht 
HU eio wic dureb Tränkung mit Harz und C^taceum. Durch die Ver- 
dfľentlicbting von Ranke wurde daa Thymol ala Antiäepticum von den 
verachiedonsten Sniten veraucht. Bereita auť dem Chirurgenkongreaa 
zu Bcrlin (1878) f and eine lebhafte Bespreebung der Tbymolverbande 
Btatt. — Bardeleben, welcher daa Thyraol schon 1875 zu Verbänden 
benutzt hatte, fíudet den ťaden Geruch, deľ auch Fliegen anlockt, 
unbequem; zur Deainfektion von Fiiulnis ergrifTcner Gewebe sei daa 
Thymol nicht auareichend. — KUater, Olabauaen, Schede, v, Lan- 
genbeck, Bidder erzielten mit dem Thymolvorbande nicht den aichoren 
aseptiacben Wundverlauť wie mit dom Lister'scben Verbande. Auch 
Bollte nich seit Anwendung dea Thymol v erb andea die allgemeinc Salu- 
hrität der Spitäter wieder v érach! ech Ier t haben. — Baum in Danzig 
'1879) war mit dem Tbymolverbande nicht zufrieden. Dahingegen 
* ' m wir (1879) in de Visscher, Uatariz, Vernenil, Paquet 
Filller Vertheidíger dea Thymol. FUlIer, der ea beaoDders bei 
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Verl>rennungen empfiehlt, findet die unausgeaetzte Berieaelung mit Tbymol 
besonders wirksam. Auch bedient er sieh einer MiacIiuDg von Thymol 
mit 01 1 : 100 zum Bepiniíeín der Brandmrnden, welche zunKchst mit 
dtir wässengei] TbjmollÔsuag gewaacheD, dano einige Minuteu mit dem 
Thymolspray behandelt, endlicb alle 10 Minuten, später seltener, mit 
Thymolôl bepinselt werden. — Ranke hat (1882) auf dem Chirurgen- 
kongreas in Berlín aine gi-osse Štatistik seíner Thymolverbande vor- 
gelegt und <lcn Nachweis gefllhrt, dasa der Thymolverband ebenbttrtig 
neben dem Ijister'Bchen Karbolver bande daaleht, ohue deaaen Na»' 
teile, G-iŕtigkeit der Karbolsiture und Koatspicligkeit zu besítsen. 

§. 298. Torfmull. Auť die Beobachtung geslUtzt, dasS* | 
komplizierter Vorderarmbrucb unter einem Torfbreiverbande 
Behr gUnstigen Verlauf genommen, sucbte Neuber (1882) den ' 
als Verbandmateriat beim antiseptiscbea Wundverband allgemein i 
zuŕuhren. Er uahm gepnlverten Mooätorf, den er vorher in 5"^!^ 
Karbollíiäung aufgeschwemrat hatte, Daa bôbe Auťsaugungsvermd| 
dee Torfs tdr FlUasigkeilen und tur RiechstDffe bedingen 
BQptische Wirkung desselben, so dass er anvermiscbt znm Wundrtj 
bánd rerwendet werden kann. Da er 9ich jedoch mit anderen , 
septicis, Jodoform u. s. v. leicbt mi^chen lässt, so kaoa mon 
WirkuDg desaelben auf Wunden erhôben oder abändern. 

Zum Gebrauch näht man den Torf in feinmaachige GazebeiH 
Vorher wird die Wundiläche mit Jodoform äther 1 : T beatäubt, alsď 
vereiuigt, drainiert u. s. w. Auť die Nabt legt man zunächst < 
'it Zmr. dicke Jodoformn-attelage, darauf eiu kleinee Polater Jo^ 
furmtorť, Uber letiteres* ein grosserea von eiofachem Verbandta) 
Man beľestíge beide Polster mit Gazebiuden. Einen wasserdichtea S 
Uber die Torfpolater za legen ist UberflUasig. Die TorfverhSiM 
kSnneii riele Wochen liegen bleiben, ohne gewechaelt »u werden. 

§. 299. TrichloresBigsäure. In neuester Zeit hat Philipo- 
witscb ihre au tise p ti ach en Eigenschaften hervorgehoben. Eine ',t %ige 
IiSsung bindert im Uarn, Fleiscbsnŕt, Heuaufguas u. «. w. die Entwick- 
luDg von Spalt-, aber nicht von Sfhimmelpilzeu. Eine 2*ŕ>tge Lôäung 
hebt ŕUr víele Monate die Zeichen des i>rgaui»chen Lebens auf. 

§. 300. Trichlorphenol. Entdeckt von Laurent im Jahre 
18ÍMÍ. Dianin wies seine bervorragenden antiseptischen Eigenschaften 
nub, welche bereíts in O.OJ^oigcr LSsnng in Kraft treten. — Bnl- 
schik (1SS2) gfibraucht die IV'S^ Lôaung som Verband und Be- 
spOlen der Wunden. Bei »«ptischea Geachwiiren soli die desinfieie- 
r«ude Wirkong besonders frappsnl sein, — Popoff fand, dass eine 
Ô'rtige Lôsung in Glvcerin 2 — ftmal auf ervaipelatose Wunden ge- 

Íinselt das Ervsipel sum Stehen brachte. — Jurínsky uahm in den 
'illen, wo die ô'jdige Losnng das Erysipel nicht soťort zum Sti' 
brachte, die 10"'uigc, die er mit Vorteit einigemal auf die erkri 
Stelle lioirohl als auť die gesunde ITmgebung aufpinseile. 

§. 3<.)l. UDtercblvrigsaares Natron, Líqueur de Labarrafjue, 
bt 1879 von Verneuil ala Anliseptícnm lar Wundbehandlung empfohlen 
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BwordflQ, indem es beim Brande, dem BaduwasHer zugesetzt, d]> Ab- 

UiBaang des braodigen Gewebes befórdtírt. — Cheyne erwäbnt (1882), 

Idasa man BÍch meist einer 6 "/oigen Lfisung zur Wundbelmndlung bediene. 

302. Wiamutnilrat, basisches; BUmuthum hydrico- 
nítricum, ist ein weiasea, krtetallInischeB, aatier reagieretides ľniver, 
sehr wenig loalicb in Wasaer. Seine aatiaeptiBchen EigenBchaften kennt 
maD bereita aeit 1800, indem Oloquet, Chevreul und Velpea\i es 
ala vorztigliches VVundmittel rllhtoeii; Revillont hat es 1871, Guil- 
laamet 1870 zum autiseptiachen Wundverband gebraucht und zwar 
Pulverforiu zura Aiiťstreiien. — In neupater Zeit hat Kocher ver- 
^ucht, es allgemein zur Hcretellung antiaeptiacber Wundverbände oin- 
infilhj-en, naĽhdem er in Gemeinacbuľt mit Schuler aeine aDtiaeptiar'hen 
'Bigenscbaftei durch Verauche genauer erforacht hatte. 1 TeÍl dea Mittela 
Irird mit 100 Teilen Wasaer verrieben und gescblemmt, in eine Ftasohe 
piit durchbohrtem StSpsel gebracht und aua dieaer auf dic Wunde 
■ Bapriizi, aowohl bei deľ Operation ala beim Verbandwechael. Die 
K^uDdnabt wird raeiat erst 24 Stiinden nach der Operation ausgefUhrt, 
1^8 Späté Naht, auf die Naht wird Wismutbrei gescbmiert, dann kommt 
jŕerbandwattt: oder Gáze dartiber, welche in 10''/(iiger WJHmutmÍBi:buiig 
bageruhn und auígedriickt worden iat; alsdann Kautacbukpapier und 
pinde. Hoblenwuuden ktinnen mit WiainiitkrUlIgaze auagestopft werden. 
kuch WiaDiutatSbchen kommen entsprechend den Jodoformatäbchen in 
Jiwendung. Daa Wiaraut wirkt absonderungabescbränkend; ala Nach- 
bíIo Btellten aich beraus, 1) daas das Hulver die Verklebung der 
Vnndränder hinderte, 2) daas bei Anwendung grôaaerer Mengen Ver- 
íiftuDgaerBcheiDangen auftraten, Verfiirbung dea Haros, Eiweiaa in 
HeniBelben, Nieren- und MundentzUndung, Leibsebmerzen, Durchí^lle 
iind selbsl der Tod. — Riedel fand Wiamutverbände in der Regel 
ebensogut wirksam wie den Lister verban d, es stellte aicb jedoch her- 
aua, daas das Wiamut gegen Eryaipel absolut nicht achUtzt. 

§. 303. Zinkoxjd iat im Jahre 1877 ala Wundstreupulver von 
Hamilton empfohlen und neuerdinga von Petersen zur Hersteliutlg 
des antiaeptiacbeu Pulververbandea an Stelle des Jodoform und Wia- 
mutnitrat eingefUhrt worden. Seine Anwendang ist dieaelbe wie die 
dea Wiamut. Man beatreut die Wunden mit einer dUnnen Schicht 
Zinkoxjd und legl Watte, Moos oder Torf darilber. Bei Reaektions- 

twnnden mit enger Oeffnung wird eíne 1 — 10'*/oige wftsaerige Miachang 
rerwendet, Iliihlenwunden werden mit Gáze auagestopft, die in dieser 
Ifiscbung nmgerUhrt int. 

§. 304. Zinkaalfat, ein zuaammeDziehendes Antíaepticnm, iat 
io der Berliner ehírnrgiscben Kliník von Bardeleben zur dauemdeti 
Beríeselung mit Erfolg verwendet worden. — Boaquet berichtet, dau 
Lefort frÍBche Wunden mit einer Miscimng von 2 Teilen Kampfíer- 
Bptrítus und 1 Teil einer lO^nigen wässerigen Lfiaung von Ziokaolfat 
deflinfiziert und dann den aniiseptischen Verband anlegt. 

§. 305. Zítronensäare. 8ie ist aU ein der Pest und der 
PäuIe kriftig widerstehetidea Mittel von Zorn (1714) erwäbnt and 
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wnrde gegen Schlangenbisa und Skorpionenstich verwendet, Fabis 
rUhmt ihre desinfizierende Kraft bei hoapitalbrandigen Wunden. - 
In Deueeter Zeít bat Schulz ibre antigeptiachea Eigenscbaften dardi 
Versuche genau festgeatellt. 

§. 306. Zucker, Der Zucker iet eiaes der ältcaten, als faul- 
niswidrig bekannten Mittel. G ale n Bagt vom Zucker und vora HonÍg, 
dass BÍe der Fäulnis widerstehen; die AÍten baben ibre Abgeaturbenen. 
um BÍe vor Fäulnis zu bewabren, mit Houig eingemacbt; Plintna 
sagt, daas Honig ein Vorbauungsmittel gegen Fäulnis Bei. 

Auch als Wundheilmitte! iat der Zucker lauge beliebt. Avi- 
cenna gebrauchte Honig und Zucker mit PflanzenBfiften und -Oumnií 
2ur Bebandlung von GeBchwilren, — Rogeriua fira 13. Jahrhundert) 
miachte Híinig und Wbíd, und macbte damit Wundliberacblage, — 
Zorn (1714) sagt, der Zucker beile frische Wunden, reinige eiterige 
Wunden und faule Gescbwiire. — Die TUrken wascheu die Wunden 
2mal täglich mit Wein, aUdann atreuen sie Zucker hinein. — Pringle 
(1772) ateUte durch Versuche die antiseptiacben Eigenacbaften , aelbat 
Bchwacber Zuckerlrtaungen fest. — Die giloatige Wírkung dea Riiben- 
saftea nud KarottonbreieB aU Verbandmittel bei Geacbwuren ist neben 
der Wirkung dea Umscblaga eine Zuckerwirkung. — Ala Volkamittel 
ist der Zucker in DeulBcbland und Frankreich heute nncb täglicb im 
Gebraucb. Bei Bogen, wildem Fleiach nach Verletaungen, Uraläufem 
n. 8. w. wird Zucker aufgestreut. — Gonzalez (18r)5) ľUbrte aeine 
Wundverbände mit :í Teilen Zucker und I Teil Gummi arabicum 
aua und erzielte gute Heilerfolge. — Die im Jabre 1800 in Paria 
tagende KommiaBÍon zur Unterauchung der Wundbeilmittel hatte auch 
den Zucker ina Bereicb ibrer Untersuchung gezogen, fand deuselben 
jedoch nicht vorteilhaťter ala die Cerate. 

In allerneueater Zeit ist auf Veranlasaung von Llicke in dw, 
chirurgÍBchen Kliník zu Straaaburg der Zucker ala Antíaepticum gfi^ 
nauer geprilft und beim antiseptiacheti Wundverband in Aawendang 
gezogen worden. Der Zucker beaitzt ein hobea Aufaaugungsvermíigeii, 
mau bringt ihn in Pulverform, entweder fiir sich oder mit Napbthalin, 
Jodoform u. dergl. vermiacht, in Gáze eingeschlagen , auf die mit 
Sublimat oder Karbol desinfizierte, genShte Wunde. Ueber diese 
Zuckerkiaaeu wird Gáze, Guttaperebapapier und eine Bindô gelegt, 
Die Zuckerachicht braucbt nicht dicker als ',! Zmr. zu aein. Ein 
Bolcber Zuckerverband kann 8—14 Táge liegen. 

Preiaangabe einiger der vorhergenannten Anliseptica. 

Preia einea Kilogr, 
Mark. PfeDnige. 

Alkohol — í>0 

Aloe 2 

Benzoe (i 

Bonzoesäure - , , . . 10 — 20 

Blei, •esBigBaurea 1 

Blei, kohlenaaurefl 3 

Bleicblorid 3 
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Preis eines Eilogr. 

Mark. Pfennige. 

Borsäure 2 — 3 — 

€hmin 500 — 

Chloral 8 — 

Ohlorkalk — 20—60 

Chloroform 3—8 — 

Chlorzink 1—3 — 

Ohromsäure 7 — 

Essigsäure 1 — 3 — 

Essigsaare Thonerde 1 — 

E^sigweinsaare Thonerde 2 — 

Eukaljpti fólia 1 — 

Eukalyptusôl 8 — 

Ferrum sesquichloratum 1 — 

Oerbsäure 4 — 7 — 

Glycerín 1 — 2 — 

Jod 20 — 

Jodoform 30—40 — 

Juniperí oleum 4 — 16 — 

Kade5l 1 — 

Kali hypermanganicum 1 — 4 — 

Kampfer 3 — 

KarboUäure 1—7 — 

Katechu 2 — 

Eieselsaures Natron ^/í — 10 — 

Kohle 1—10 — 

Naphthalín (bei Gehe & Cie. in Dresden) — 60 

Ozokerit 4 — 

Perabalsam 35 — 

Pikrinsäure 8—16 — 

Resorcin 50 — 

Salicylsäure 17—22 — 

Salicylsäuremethyläther (Gaaltheriadl) ... 32 — 

SchwefelkohlenstoflF 1 — 

Schwefelsäure — 30—80 

Styrax 2-6 — 

Sublimat 6 — 

Terpentin 1 — 

Thymol 54 — 

Torfmull — 30 

Wismutnitrat 17 — 

Zinkoxyd 1 — 4 — 

Zinksulfat — 50 



III. 
Á. Gnérin's WatteokklnslTTerband. 

§. 307. A. Guérin's Watteokklusivverband, im Dezember 1870 
2um erstenmal bei einem Splitterbruch der Armspeiche infolge einer 
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SchóBSverletzung angewandt^ hat in seiner urspriinglichen Form darch- 
au8 nicbt mehr Anspruch auf die Bezeichnung antiseptisch, wie die 
meisten älteren Wunddeckverbände. Die den Verband bildende Watte 
soUte die Zersetzungserreger der äusseren Luft abfiltrieren and da- 
durch von der Wunde ťernhalten; tiberdies jedoch soUte der Verband 
durch elastischen Druck und Herstellung einer gleichmässigen Wärme 
an der Wunde gUnstig wirken. 

§. 308. Die Ausftihrung des Verbandes war eine h&chst einfache. 
Die za verbindende Wunde wurde mit Wasser ausgewaschen, alsdann 
<lick mit Watte umhiillt und eine Binde um das Ganze gelegt. Die 
Dicke der Watteschicht musste bei grossen Wanden mehr als Hand 
breite betragen, aie hiillte nicht nur die Wunde; sondem einen grossen 
Teil ihrer Umgebung, bei Gliederverletzungen in der Regel das ganze 
Glied ein, man gebrauchte bei einem grósseren Verbande bis zu 2 Eila 
Watte, welche mittels der Binde so fest und gleichmässig anzudrttcken 
war, dasB der fertige Verband, angeklopft, einen deutlicben Ton von 
sich gab. War die Wundabsonderung starký so wurde , sobald sie 
aussen sichtbar wurde, neue Watte umgebunden oder auch der Ver- 
band (nach 1 — 2 Tagen) erneuert. Nach grossen Operationen oder 
bei sehr grossen Wundea fand der erste Verbandwechsel regelmässig 
in den folgenden Tagen statt. Die weiteren Verbande konnten länger 
liegen bleiben, bei geringer Wundabsonderung sogar mehrere Wochen 
lang, 80 dass der Verband ein eigentlicher Dauerverband, keineswegs- 
jedoch ein antiseptischer Dauerverband genannt werden kann. Ist die 
Wunde nur noch oberflächlich; so kann zu einfachen Deckverbänden 
ttbergegangen werden. 

Der Verband sowohl als der Verbandwechsel soli nicht im 
Krankensaale, sondem in einem eigens bereit gehaltenen Zimmer oder 
im Operationssaal vorgenommen werden; auch das Auspacken der 
Watte darf nicht in Erankensälen stattfinden. 

Beim Abnehmen eines solchen Watteverbandes zeigt sich in 
vielen Fällen ein durchdringender , den agrôssten Saal verpeatender 
Gestank unter demselben, ein Zeichen, dass die Fäalniskeime und 
Zersetzungsvorgänge in Hulle und Fttlle vorhanden sind. Das Ver- 
grOsserungsglas weist in diesen Fällen Millionen Bakterien nach. Selbst 
wenn man die Watte vor Anlegung des Verbandes auf 200 ® erhitzt,. 
wie dies Pasteur vorgeschlagen , erzielt man keine Asepsis in der 
Wunde. 

§. 309. Guérin hat deshalb später die antiseptischen Mittet 
zu Hilfe genommen. £r reinigt die Wunden mit Karbollôsongen, 
Alkohol u. a. und streut Eampfer und andere antiseptische Pnlver 
beim Anlegen des Verbandes in die Watteschichten hinein. Sobald 
die Wundabsonderung aussen am Verbande sichtbar wird und sich libier 
Geruch zeigt, werden Kampferspiritus oder EarboIl5sungen aafge- 
träufelt. Später hat Guérin die tiefen Wattelagen mit EarboIlOsnngen 
getränkt und sogar den Spray in Anwendung gezogen. Auch snchte 
er später die Wunden schneller zur Heilung zu bringen, indem er aie 
nähte. 

O Hier strebte die Antisepsis mit dem Verbande zo vereinigen^ 
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indeín &r die tiefen Verbandlagen mh Karboläl tränkte. Uber den 
g&nzea Verband le^te er einen dUnnen WaaaerglaapBnzer. 

Védrtnes (1879) befilrwortet die EinfUhrung des Guéritj'achen 
Verbandes im Krlege, índem friibzeitigeFortschaffuDg der Verletzten 
und Operierten nach Aniegung dea Watteverbacdea môglich sei, ohne 
Aase die Wuiide unter dem Verbande Schaden nehme. Freilich dílrfe 
mit der Wutte nicht gespart werdcn, sie mliaae die verletzten Teile 
in grosser Menge oná dicker Lage einhUlten uod ao fest gebunden 
sein, daaa der Verletzte selbat bei starkem Druck auf den Verband 
keiDe Schmerzen empfinde. Gekleiaterte, oder mit Waaaerglaa ge- 
tränkte Binden und Gumrnibinden zur Bafeatigang der Watte werden 
Ton Védrénea den loinenen Binden nacbgceetzt. Die Beschaffung der 
dStígen Menge Watte fUr dea Kriegagebraucb und ihre Veraendung 
hält Védrbnea fUr nícht Sťhwierig. Er befilrwortet Ubrtgens eine atrenge 
Deaínfektion der Wunde und ihrer Umgebung vor Aniegung dea Ver- 
tiandes. Eiternde Wunden aoUen mit 8 bia lO'^/oiger Chtorzinkl&aung 
oder 10 bia 20''/i)iger Karboliôsung geiitzt werden. 
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§. 810. Daaa man grosaere oder atarkabsondemde Wanden 
ttberhaupt rerbindčo mUaae, galt von jeher filr so selbatverstäadlich, 
dase der Gedanke an eine otFene Wundbehandlung oder gar die Ge- 
staltimg der letzteren zu einer Methode ŕUr dieae Wunden erst aebr 

SSt auŕkommen kounte. Schon der ekelerregende Anblick und der Uble 
emch vicler Wunden, die Entatellung namentlich im Geaicht, die 
fortwäbrende Beaudelung der Kleidunga- und BettatUcke muaate zu 
den DeckverbSnden allein aua gathetíachen und koametiacben Rtlck- 
aíchten ŕUhren. Ebenso aelbstveratfindlich war ee, daaa man den ein- 
mal nätigen Verbaud nun auch mCglicbat veracbiedenen Zwecken 
dienlich machte. Deraelbe rnuaste aicb zunäcbat zur Einaaugung der 
WundflUsaigkeiten bai atarkabaondernden Wunden cignen, sowobl um 
|> die Wundoberfläche von den Abaonderungen oiSglichat zu befreien, 
«Ia aucb um dae Auafliesaen derselben von unter dem Verbande her 
oach aussen zu verbUten; aodann muaato der Verband die Wundrfinder 
in beatimmter Lage gegeneinander balten, vereioigen, notigenfalls einen 
Druck oder einen 2ug aualiben, und die Wunde vor äuaaeren Beacbä- 
iligungen achUtzen. Insofern man die äuaaere Luft an und fUr aicb, 
oder die in deraelben acbnobenden aicbtbarou und unaichtbaren StofTe 
filr den Wuuden feíndlicb hielt, ricbtete man den Verband ao ein, daaa 
daroít rnUglichat voilatiindiger Abscbluaa der Luft erzielt wurde, oder, 
wenn diea nicbt moglieb, dasa wenigatena die in deraelben schwebeti- 
den angeblicb achfidlicben Stoffe durch den Verband aua deraelben ab- 
filtriert werden, bevor die Luft zur Wunde hingelangt. Endlich dienen 
I die Verbande nocb als Träger arzneilii;ber Stoffe, namentlich wo es 
^V. ucb darum handelt, letztere auf längere Zeit mit der Wunde in Be- 
^1 rlUiruog zu erhalten. 
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§, 311. Das Materiál, welches zur Auafilhrung solcher Deck- 
oder Okklusivverbände in Anwendung gekommen isl, iat auasex- 
ordentlich mannigfaltig, je nachdeoi ein oder mehrere der im Vor- 
stehenden genannten Zwccke des Verbandea in den Vordergrund 
traten. Die bo naannigfaltige BeBcbafFenheit der Wunden an und fiir 
Bicb, die Korperatelle {Geaicht, Hände) u. b. f. batten aus SchÔnheilB- 
und ZweckmässigkeitBriickaichten eine beetinimte Auawabl deaselbea 
zur Folge, und endlich trugen auch noch die zu den verscbiedenen Zeit- 
abschnitteD der Medizin und Cbirurgie herrBťbenden Ansichten und 
Theorien Uber Wundheilung selbat zur Auawalil oft sellaamer, mancb- 
mal Ificberlicber Wundverbandmittel daa Ihrige bei, wovon weiter onteo 
einige in Kilrze angefiSbrte Beispiele. Vor allen Dingen muBBle das 
zum Auflegen auf die Wunde beatimmte Materiál auaaer den bereits 
genannten Verbandeigenacbaften noch derart beschaffen sein, dass es 
auf die Wunde einen moglicbat geringen Reiz auaiibte, ea Bollte môg- 
lichat Tollkommen die feblende reizloae HUlle der Haut eraetzen. Die 
Scbarpie, Baumwolle und ihre zablreicben in Kap. I. ff. der I. Abt. 
aufgeftthrten Eraatzmittel reiiíhten in sehr vielen Fälten aua; die zabl- 
reicben reizloaen heilenden Salben, Cerate und Wundpflaater anter- 
atlktzCen die Wirkung deraelben, -abgeaeben von den aonatigen Neben- 
nnd Hauptpunkton, welcbe aie zu erfiillen hatten. 

§. 312. Wie beharrlicb unsere Vorfabren des Mittelalters (Roger 
und TheodoricuH) die Verwirklicbung des Gedankena anstrebten, 
eine reizlose Hillle fúr verletzte Kôrperteile herKUstellen oder wenD 
man den Auadruck gebraucben darf, GleícbeB mit Gleichem zu ver- 
binden, gebt aua dem Verbande nach Bauchverletznngen mit Vorfall der 
Gedärme hervor. Man bánd lebendige Tiere mit aufgeachlitztem Baucb 
Uber den Vorfall, um die natUrlicbe Wärme und Feuchtigkeit mit der 
an und fllr sich reizloaen Htllle zu verbinden. Ob hierher auch der 
Deokverband mittela der frisch abgezogenen Haut dea Haustieres, na- 
mentlicb dea Hammels, zu rechnen aei, moge der Leser entacbeiden. 

§. 313. Den einfacbaten Deokverband fUr kleine Wunden erhält 
man durch Aufkleben einea die Wundränder nacb allen Richtuageti 
hin weit ilberragenden StUckea Heftpflaster oder irgend einea Kleb- 
mittels, KoUodium, Guttapercba, Traumaticin, Gummi arabicum, Kleister, 
GipB, AVaaeerglas u. dcrgl. Man kann dabei die Wunde selbat dureb 
irgend ein Protektive, Waehstaffet, geoltea Papier u. dergl, schtlUen 
und je nacbdem bei vorfaandener atärkerer WundabBonderung nocb 
anaaugeude Mittel, Scbarpie, MuU, Scbwamm u. dergl. liberlegen. In 
vielen Fällen tritt unter einem eínzigen derariigen Verbande voUst&ti' 
dige Heilung ein, die durcb Verbindung der WundfllSsaigkeit mit dem 
Verbandmaterial znataude kommende fast trockene Kruato díent gleicb- 
sam ala 8cborf, unter welchem die Heilung entffeder obne oder mit 
Bildung einer Spur rabmigen Eitera zustande kommt. 

Iat die WundabBonderung so atark, daas sie mit dem aufliegenden 
Verbandmaterial nicht zuíiammen eintrocknen kann, ao iat, damit nicht 
heftigerc Zeraetzung berbeigeťUhrt werde, der Verband von Zeit xa 
Zeít zu erneuern, die Wunde zu reinigen und ein neuer Verband »uf- 
zulegen. Macbt man in aolcben FäUen, wie dies bia vor karzem 
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Regel war, den Verbaud mit Scharpie und Binde oder Verbandtiichern, 
BO findet besoDders an deu Wundrändero ein Ankleben der Scharpie- 
fUden statt, und bci Erneuerung des Verbandes reUat mati dann leicht 
deD neugebildeten Narbengaiim ab, oder man verletzt die Fleiech- 
wärzelien. Um dies zu verhiitea, wird UDmitteibar aiif die Wiinde 
ein Sttick Gitterscharpíe oder gefensterte Leínwand gelegt, und vor 
dem Autlegen mit Fett und Salbe bestrichen oder in Oel getaucht. 

§. 314. Am beliebteHten waren von jeher die CeratBalben, Cerate 
(cérat, Y-Tipór. cire, XTjfwidv von xep(ivv'Jti.[. ich miache), deren es eine 
groBse Menge gab, f'aat jeder Chirurg halte seine eigene Ceralmischuog; 
es waren meist Gemische von Wachs, (Mandel) Oei und Schweine- 
scbmalz, denen man je nach der bestimmten Wtrkung, die man baben 
wollte, die verachiedensteii arzneilicben Kärper, Suppurativa, Detec- 
tiva, Šarcotica sivé Incarnativa, Deaiccativa, Cícatriaantia, Digerentia, 
NarcolÍĽa u. s. w. beimischte. Das Cérat de Goulard (I7l)0) entbielt 
Plumb. hydricoacet., das von Bazin Kampfer, daa von Pare fUr 
Nervenwnnden Terpentin; durcb Znaätze alkoholiachen Ohinaauazugea 
sletlte mail ein C^rat antlaeptique ber. Daas man dleee Salben- 
mÍBcbnngen aucb ohne weiterea auť die Hcbarpie, die Meissel u. a. f, 
Bcbmierte, leucbtot ein. Ala reicigende Mittel zog man Honig, Myrrhe 
in Eidotter, Terpentin, ala antiaeptische bei kaltem Brande hitzige 
tíummiarten, Baleume, Spiritus, Salmiak in Essig und Wasser, als 
besänfligende BleiwaaBer U. dcrgl, hiuzu. Man goss díeae Mittel in die 
Wunden hinein oder befeucLtete damit die Verbandatoffe. Hieronj-mua 
Tragus fUhrt in aeinem „Kräuterbilch, StraaBburg 11)30" etwa 80 
Terichiedene Kräuter gegen allerlei hitzige ofFene, hohle, tiefe und 
aodere Scbäden an, welche zum Teit ohne weiterea ala Deckverband 
(BlStter), teils abgekocht zu Umachlägen, teila innerlich genommea 
ihre heilapendende Kraf't entfalten miiBaten; boi Kranklieiten der Hfinde 
und Finger nabm man zum „FUnfängerkraut" aeine Zuäucht. 

§. 315. Mit Hilfe der geachilderten Verbíinde erzielt man meÍBt 
eine antiaeptiscbe Wirkung auť der Wunde, selbat wenn man kein 
eigentbchea Antisepticum zur Auwendung bringt. Ja, ea iat ein voU- 
atändig aaeptíacher Verlauf nicht auageschloaaen und wlrd aogar ziem- 
lieh hjlufig erreicht, wenn man unter Anwendung der genannten er- 
härtenden Klebmittel (Kollodium u. s. w.) eine Hchorfukkluaion ber- 
Btellt, unter welcher eine Ileilung ohne Eilening Btattfindet. Fllr 
kleinere Wunden iat dieae Art dea Wundverachluaaes daher bia auf 
den heutigen Tag sehr betiebt, natUrlicb unter Bertlckaichtigung der 
SDtiseptÍBuhen Grundsätze, genauer Desintektion des Wundgcbieta, Ver- 
wenduDg reinlicber, antÍBeptischer Klebmittel u. a. w. 

§. 316. Hippokratea wandt« seltťn Schacpie, haufiger Werg, Baumwnlle, 
Blätter H. a. zum WuiiddeckverbaadtJ an; Ober íleachwiire (alt«re. eitemde Wunden) 
legte er mit Vorliebe eineti dicbten augefeucbt«lieii ŕjchwanun. — Celaus zog bei 
Ampulntionen nach beändigter Opemtion die Haut ab«r den Stumpť und bánd eine 
Sdiweina- oder Rindsblase daräber, eine Methode, die anoh von HanK vonUersdorf 
KeQbt wurde: auf jaachende Wunden nnd OeschwQre bánd Celaua meiat einen in 
Sdieiben geachnittenen Waschachwanun. — Ala kUhlendes Wundverbandmittel 
wird nnter vielen bekiiniiten bei den Alten auch das Kmplastnini »]>ennaUs rana- 




mm (aut Frcwchlaích) geDaunt. w&hreud mun anderemeiU Bui:h ganze FrCache > 
qneUchte und die ausgepreMt* FlllBsigkeit den Salben nnd PflaAteni beimischte. ) 
dieee klebrÍKCr zu mafBen. Neben dieseiti gcbleimigeo Malerial faod femer die ä 
colla (Fleúďuchleim). der eingetrocknete Sali visrschiedener in Persien und An 
wachsender PQajuen als Wundverbandmittel Anweadung. — Äb austrocknei 
Kittel werden aunser Schari>ie Boliu> amiena. Terra EÍgillata, Sanguis drac 
Creta, Gnnuni lacca, Aqua calcú, OiiKa calcinaia, Tutia, SaOĽbarum ďtnnu, 1. 
— mr Blututillnng Gjpaum, Alnmen, Agaňcua, Ljcoperdon bovista, Olenm 
terebiiitliiiute, Araen, Vitnol. Sublimat, ungelSschter Kalk. gebranntes Hanenhaor, 
verbnuuite Lemwaud, Froachaaohe mit Eiweisa getjftiikt. China, Eichenrinde, GaU- 
ípíel. Tannin n. a. genannt. — Vacca (1765) bedeckte die Wunde mit Sdiaipíe. 
■ÚUple eine Eapwel von Leder dartlber und befestigte Ober das Gwoze eine Gla»- 
glocke mit lufldi(.'hteiii Abachluss. — A!x Verbandmittel zum Anflegen unmittelbu 
aof die Wunde <liente neben den Ceraten vielfach das Goldschlägerh&atcIi«& 
(J. (iaériu 1844 und Bernadet 18^H). Cbarta aorí foliata. AnmiM, Per" 
Dema ľciscbiedener Hautitiere, das feíne Häutchen unter der Kiscbale u. a. Blata 
bervariellt unu platt geRCblagenen Kugeln, kam in den Kriegen unter Napoleon f 
ta denudben Zweck in Anvendung. Major benutite die Bleifolie mit Vorlir*-' 
ala Prolŕktive. ebengo Burggrave (1866), Gntteridge (1869), E. Charriére (181 
»aii BUrŕn (1875) u. A. - Da« Heftpflaater hatte in vielen VSllea neben d 
Zweck der Wundreinigung den des Protektive, ebenao das Gummi arabicumfLftitgi^ 
and Chaii«uigDac 1844), Collodíum (1848), Traumatidn n. a. — Becher (1859 
mnpfahl alx Protektive das Auflegen ron DarmntQckcben , deren Scbleimhaut a* 
iMchabt i>>t. friach vom Metager zn bftíiehen: Vorteil dieses Protektive aeí seine 
Lbirchiiicbtigkeit und Haltbarkeit. — Barbastc (1852] beschreibt den Deckrerband 
fltr (JnebKhwunden. beRtehend in dem Ueberzug eines friech abgezogenen U&nunel- 
íe)bi flbtir áat verletzt« Glied. Im sfidlichen Fronkreiuh aoU diette Art des Ver- 
baadM ToUutQailich aein. — Laugier (1859) empSeblt, um bei Ampntationen voll- 
■ttndifte Fl&obenverklebung zu erzielen, en^recbend zugeHcbníttene KorkpUttcn 
mit euier Binde zmu GegeneinanderdrOuken der Amputationidappen iU ben&tzen- 
Zw Anapoktemng schiebe man Kunder untťr den Kork, — S. Makaye (•"'"*' 
häiii den abschU^senden Wundverband, Indetn er m \iel Stärkemehl aut die V 
e WundflQsKigkeit vollständig anzusaugen, daím Gi 
■no nfitig. noch StÄrkemehl flber das Ganze streul. 
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Der elBStlsche WanddrDckTerband. 
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§. 817. In dem Kapitel ilber den elastiachen Verband (p. 
war beroits die Rede von der Verweudung des Giimmi etastícum lieim 
Wundverbande zur Herstelliing eines dauerod wirkenden elastischeo 
Druckes, P. Clipert empťalil bereits 18t>0 die Anwendung elaatíacher 
Binden zur Erzielung Bolchen Druckes. Hierher gehort der elastische 
Drnckverband bei chronischen BeingeacbwUren mit Hilfe von Gummi- 
bindeo ; ferner die Anwendung von Kautschukbouteln, die man leer 
in Kärperbählcn und Hohlenwuoden einfuhrt und aisdann inít Luft 
oder Wasser anfijllt, um duruh den so erzeugten Uruck Blutungaa 
2U verhQten, die Wundabaonderung zu beBchränken u. b. w. Aucb 
hat man die jetzt liblichcn Wundverbande, den Lisler'seben Verbaw 
den Guérin'sĽben Watteverbandj welcbe obnebin, namentlicb wenn aiä 
beträtlitlicbe Dicke besitzen, einen mebr oder weniger alarken 
stischen Druck ausilben, dadurcb zu atärkeren elastischen Wunddruc] 
verbänden gemacbt, dasB man Gummibinden Uber sie wickelte. 
Garnierung jedocb des Liater'scbea Verbandes mit einem Gummibia 
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denstreifen den Rändern entlang^ wie dies beim Lister' schen Verbande 
beschríeben ist^ hat keineswega den Zweck, einen elastischen Druck 
auf den verletzten KOrperteil auszuiiben, sondern nur den, die Verband- 
Btoffe derart gegen die Eorperoberfläche anzudrtlcken, dass keine in- 
finerte Luft unter den Verband dringt. — Chassagny (1877) fUhrt 
bei Amputationswnnden einen unausgesetzten elastischen Druck dadurch 
ans, dass er den Amputationsstumpf mit einem doppelwandigen Eaut- 
scbukbeutel von nachtmUtzenähnIicher Form umgibt; darttber konimt 
alsdann ein aus einem derben^ wenig naehgiebigen Stoff gefertigter 
Sack| welcher an dem nächst hOheren Gliederabschnitt befestigt wird. 
Wird nunmehr der Eautschukschlauch aufgeblasen oder mit Luft ge- 
fiillt, 80 legt sich seine Innenfläche liberáli an die Wundoberfläche 
an und schliesst sie sogar vollständig ab. Ein zur Wuňde hinfiihren- 
der Eautschukschlauch ermôglicht den Abfluss der WundflUssigkeit. 
Bei Wunden des Rumpfes kann in ähnlicher Weise verfahren wer- 
den; hier wird der derbe unnachgiebige Sack ttber den Gummibeutel 
gestUlpt und mit Riemen befestigt; alsdann kann die elastische Eom- 
pression durch Aufblasen des Gummibeutels ausgetibt werden. 

Dieses Verfahren von Chassagny, welches abgesehen vom Wund- 
verbande auch zur Polsterung beim Beinbruchverbande , ferner bei 
Neubildungen, Abscessen, Entztlndungen, Gelenkkrankheiten u. s. w. 
angewendet werden soli, ist zwar theoretisch interessant, praktisch 
jedoch kaum' allgemein durchfUhrbar, namentlich bei der Wundbehand- 
lung. Die Desinfektion des Gummi elasticum beschleunigt dessen 
BrUchigwerden, das Verfahren wiirde sehr kostspielig sein und jeden- 
falls in seinen Ergebnissen weit hinter dem genauen Lister' schen Ver- 
bande zuriickbleiben. 

B. Durch Schwammdruck. 

§. 318. Der Schwamm war in alten Zeiten ein sehr beliebtes 
Ersatzmittel der Scharpie beim Wundverbande. Er diente bei Hippo- 
krates nicht bloss zum Reinigen und Abwischen der Wunde, sondern 
auch als Deckmittel, ferner mit Essig, Wein, Honigwasser, warmem 
Wasser u. dergl. befeuchtet, als Träger dieser Heilmittel, und ausser- 
dem zur Austtbung von Druck besonders bei Blutungen. — Forestus 
hielt bei dem Vorfall der Baucheingeweide, wenn diese nicht zurtick- 
gebracht werden konnten, einen leichten Druckverband mit feucht- 
warmen Schwämmen fttr den besten Wundverband. — Im vorigen 
Jahrhundert kam der Druckverband mit Schwämmen vielfach in An- 
wendung. — Neuerdings ist die elastische Druckwirkung des 
Schwammes beim antiseptischen Wundverbande als besonders gUnstig 
fiir die Heilung erkannt worden. Jordán (1879) bedeckt nach der 
Operatíon, Blutstillung und Naht die ganze Wunde und Umgebung 
mit einem oder mehreren, in antiseptischen Ldsungen angefeuchteten^ 
weichen Schwämmen und befestigt diese mit Heftpflasterstreifen. Letz- 
tere sind durchlOchert, um alle halbe Stunden antiseptische FlUssig- 
keiten in den Schwamm zu giessen. Der elastische Schwamm drllckt 
die Wundflächen gut aneinander, stillt die Blutung und saugt die Wund- 
flli88Ígkeit auf. Die Asepsis dor Wunde soli auf diese Weise in ein- 
fiichster Weise crreicht werden und meist Príma intentio erfolgen. — 
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Hardie (1881) stellt als VorbUd einea WuDdverbandea nícht die Ab*' 
BauguDg der Wundabaondening, sondern die UnterdrUckung der Wnnd- 
flUssigkeiten hio; dadurch wcrde dto Drainage UberflUssig; díeseB hobe 
Ziel, aagt Hardie, sai durch den dauerodea elastiechen Druck eines 
iiber die Wunde gebundenea ScbwammeB zu erreicben, nattlrlich unter 
Beobachtung der antiseptiscben Grundaätze. — ■ S. Gamgee (1881) 
erwäbnt, dase Kirkland (ITl.iO) bereits die Wichtigkeit der Scbwämme 
bei Wuiidverbänden hervorgehobi-n , daSB in neuerer Zeit J. Syme 
als Hauptverfecbter deraelben aufgetreten sei. — JiiUiard (1883) 
wendet seit einigen Jahren nicht nur bei Kropŕausscbälungen, Bondern 
bei Operationea Uberhaupt desinäzierte Scbwämme an; er legt sie 
zwischen Protektive und antiseptÍBcbe Gáze und fUhrt alaVorzUge der- 
aelben an, dasB 3Íe sicb der Olierfläcbe der Wunde leicht aQScbmiegea. 
eioeii imatiageaetzt elastiseheu Dru(;k auailbcn, der Uaut anhaťten and 
aomit daa Eindringen von Luft unter den Verband verbiodern, die Wund- 
flUasigkeiten gut ansaiigen und vor dem Harzekzem der antiaeptischen 
Gáze achiltzeo. 



B. Oífene Wundbehaudlmigsiiiethoden. 

§. 319. Im Gegensatz zu den bisber geacbilderten deckendeo 
Wundferbänden haben wir una in den ťolgcnden, gieiebsam ala Anhang 
zu betrachtenden, Kapiteln mit mehreren WundbebaQdiungsmetboden zu 
befassen, welche als aolche nicht atreng in daa Gebiet der Verband- 
lehre gebOren, weil ale eigentUch daa Gegenteil von dem bedeutea, 
was man Verband nenot: wir meínen die offenen Wundbehand- 
luDgsmethoden. Nichtadeatoweniger wird man aie jedoeb ungera in 
einer Verbaudlehre vollatiindig vermiaaen und zwar achon allein au* 
dem Grunde, weil zur AuafUhrung deraelben eine Reihe von Ge- 
ľäten gehort, welehe bei der Bandagenlebre abgehandelt zu werden 
pflegen, Wir halten una bei der Sebildernng enge an die Daratellung 
dieaer Geräte uud die Art ihrer AowendaDg, verweisen im Ubrigen 
auf die muBterhaťte Sebildernng nnd theoretiache Abhandlung in Lie- 
ferung lô dieaea Werkes: „Die tranmatiachen Verletzungen. 1880,* 

H §. 320. Wenngleieh es auf den eraten Bliek scbeinen mag, als 

H Btänden die offenen Wundbehandlungamethoden den Grundsätzen der 

H Antisepaia in scbroffater Weiae gegeníiber, indem aie den Fäulnia- 

H erregern Tbor und Thilr zur Wunde hin iíffnen, bo ist dieser Gegen- 

H satz nur teilweiae zuzugeben. Sie wirken al!e in gewiasem Sinne 

H antiseptisch, allenťalJa mit einztger Ananahme der Bebandtung mit 

^■^ naasen Fomenten und Kataplasmen, welche ja eber die Fäulnia be- 

^H gUustigen; sber aucb bei ihnen ist die Hinzuzíehnug antíaeptisch 

^H wirkender Mittel ao leicht und ao allgemeia eingefUhrt, daas durch 

^H dieae die erwähnte BegUnatigiing der FfiulnÍB nach Belieben mcbr wie 

^H auageglichen werden kaňa. Anderaeita aind diejenigen Kataplaemeo, 

^H welche einen gílnstigen Boden fiir die Entwickelung von äproaa- 

^H^ pilíien abgeben, oder welche, wie die HefekalaplnsmeD, fast nur aoe 
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solchen besteben, eben wSbrend dea Wacbatuma der SprosspiUe der 
Entwickelung von Fäulnisbakterien ungUnstig. 

Die anliseptische Wirkung bei den offenen Wundbebandlange- 
metboden berobt in der Eindickung, AustrocfcnnDg, Verachorfung der 
WDQdBilssigkeit auf der Wundtläche, femer in der Herstellung einer 
mehr oder weniger freien Strômung atmospbäriacber Luft . deren 
StockuDg FäuloÍB beguiialigt , weiterhin in dem leiobten Abtlusa der 
Wundflilssigkeit iind endlich in der Rnbe und dem 8cbutz der Wonde 
vor gus^eren Verletíungen. 

I, Die Terschorfunf d«r WDBdŕti. 

§. 321. Kleine oberflächliebe Wunden bat man von jeher sicb 
aelbftt Uberlaseen, das Blut und die aussickernde WundfiUssigkeít 

feriiineD, werden durcb Verdunatung ibres Wassers eingedickt und 
ilden eine mehr oder weniger troekene Kruste auf der Wunde, unter 
welcber die Heilung ohne Eíterung und StÔrung des Wundverlaufa 
zu Stande kommen kann. An behaarleii Kôrperstellen wird die Bil- 
dnng dieBe§ naturlichen, weíl obne ktinstlicbe Zutbat eu Staiide ge- 
kommenen, WundBchorťea durcb Verfiiziing der Haare mit den Wund- 
äUssigkeiten befbrdert. Haodelt es sich um stäiker absondernde oder 
blutende Wunden, so bedarf die nattlrtiche Verschorfung einer Nach- 
hilfe mit Kunatmittelo. Zunät^bst bat man die VerfiUung und 
Verscborfung befbrdert durcb Verbandstoffe, Scharpíe und ihie Eraata- 
mittel, ferner durcb FeuerscLwamm, Spincgewebe, Haseiihaar u. dergl. ; 
dann bat man auBtrocknende Fulver wie Melil, Staub, Asche, Erde | 
n. dergl. autgestreut. Neben diesen mehr mechaniscb wirkendun Mit- 
teln halte man sodann zur Unteratiltzung der äehorťbilduug chemísch j 
wirkende pulverfôrmige oder flUssige Miltel in groaser Zabi zur Uand, I 
welcbe alle zugieicb b!utstillende Wirkung entľalten; hierher gebSren j 
die Aetzmittel. Weilerbin bat man die Austrocknung durcb Uitse xa j 
befôrdern gesucht, indem man entweder das GlUbeisen auf die Wunda 
hielt, oder indem man die etrabtende Wirkung des GlUbeisens, des 
Ofens, der Sonne u. a. w. zur Geltung brachte, Je nai-hdem sogar mit ' 
Bilfe des BrennHpiegels. Endlich ist nocb zu erwähnen, daas die Ver- 
scborfung begtinatigt wurde durch Erzi-ugung ei:iea atarken LuŕtzugeB 
an und anf der Wunde, indem man dieae mit dem Blaaebalg behan 
delte. ÄU9 dieeem Verťabreo entwickeite sich eine weitere Meibode 
der Wundbehandlung, die Luftung | Ven tilat ion) der Wunden. 

§. 322. Bei grôsBcren Wundfläcben, feruer auch bei aolcben 
Wunden, welcbe alch weit in die Tiefe eratreckten, konnte man 
aelbstveratändlich keinen voUatändigen Schorf erzielen , indem einmal 
durch die Einacbrumpfung dea íSchorťs und Bewegungen und Zerrungen 
an groaaeren Wunden der Scborť Risse bekam, aus welchen eicb steta 
frÍBcbe WundflUsaigkeit aus der Tiefe entleerte, anderaeita der an der 
Oberflfiche der Wunde anbaftende Scborť selbst durch Anstauung und 
Verbaltung in der Tiefe gebildeter WundflUsaigkeit getäbrlicb wnrde 
nnd entfernt werden musate, wenn er nicbt von der letzteren 
darcbbrochen und weggeapUit wurde. Somit scbíen die tichorťheilung 
sich nur ftir oberBächltche, nicbt zu groaae Wunden zu cignen um' 
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fUr diese Fälte hat J, Hunter (1828) die Schorfheiiung anf Gn 
zahlreicher Versuche zur Wiindbehandlangsniethode erboben. 
Seitber hat man wiederholt das Äugenmerk auf diese Metbode bio- 
gelenkt m der Absicht, dieeelbe allgemein fUr alle Wunden einzu- 
fiihren, man iet jedoch nicht Uber die Erfolge Hunter'a hinaiu- 
gekommen, weon es auch in eínzelnen Fullen gehmgen tst, sehr 
groase FlächeDwuoden, wie z. 6. nach Amputation der Brtiat, durch 
die VerachorfuDg zu heifen, Die gescbielitlíche Entwicklung des Liater- 
acben Verbandea hat uns gezeigt, daas auch Lister der Methode 
naber getreten war, indeín er die antiseptiscbe Veríchorfung anstrebte. 
er kam jedoch zur Einsicht, dass die Metbode nicht allgemein an- 
wendbar iat. 

g. 323- Celsus fllhrt die im Ält«rtum gebränchlichen , die Wunden 
troeknenden Mittel an. welche zugleicl) blutetillende Wirkung baben; er nL_ 
SohuBterachwärze (Ätramentum sutorum), welche Eiaen- oder Kupfervitriol eiiUiii.. 
dana AtramenUtein (rotee verunreiiugtee Eisenoxyd), Akaziensaft, Weihraudi. Aloi- 
Oumnjí, Bleiasche (Plurobum combuHtum), LjcienBaft. Lauch, Blutiraot. Alaunerdc, 
aodann EiweiK^, Leim, Hnuseabla^e , Spinugewebe. Schwanuii; weiterhin fQhrt ei 
eioe grosse Zalil von reinigenden, beiienden uod brennenden Mitteln an and «agf. 
dasa tnan nie alle, namentlich aber dea lolen und gelben Ätiumentst«is . Kupfer- 
biate, GrOnspan, Auripigment dazu verwenden kBnne, um Geachwfire mit einem 
Scliorf zu fliierziehen. — BrunUB von Kulabrian (1252) strebte die Heilom; 
aller Wunden irnd QeachwUre durĽh die Austrocknung wit hitaigen "' ' 
an. im Gegeneatz za Roger und Roland, wdche sie alle mit feochten 
und Umscblägen behandelten, — Fallopia (1600) machte die Schorfbeilung 
Gegenstand eingehender Studien. — La Peyre (177(i). einSchilJBwundarat, rt_, 
danách, hartnäckige (ieschwlire, ja selbat den Lippenkrebe, dadurch xjh SgSli 
lu bringen, daas ersie hChcren Wärmegraden aussétete; er bedient* Bich 
Zweek der BreiuiglBser, welche er abwechaelnd der Wunde nlUier und wei „ 
braoite, aber so. dasB die Kranken die Hitze lebhaft empfiinden. — Faare (li 
trocknete die Wunden und Genchwtlre dadurch aua. doss er aie in die H , 

?:lflhender Kohlen brachte: aucli setzte er aie den Sonnenstrahlen au9. — Huatj 
179T) fand , dasa man durch die Verachorfung Eiterung verhindem kOnne, 
empfahl diese Art der Wundbehandlung wesentlich fiir kleine oberflächliche Wmii 
er meint ferner, dasB man díe Hetbode selbst bei komplÍKÍerten Knochenbtlti 
mit kleiner Ofihung vereuchen dtlrfe. Er befSrderte die SchortbildunK durch " 
Lapis calaminariB u. a. — A. Cooper (1825) ereielte mit der Schorfheilu 
die damalige Zeit vorzllgliche Heilergebniaae. — Bonn e t (1843) stellte den Wund- 
sehorf mit Wiener Aetzpaste. oder Chlonink ber; Canquoin imd Uenaool mit 
Chlorzink. — v, Langenbeck eniclte bei kleineren Wunden die Schorfbildou 
durch VermiHcben dea Blutes mit Schiesapulver undTint«; Volkmann entrebtlfl 
beaonders bei Brandwunden der Haut, mit Weiíenmehl, Kleie u. dergl. — ITelH 
die Veraucbe LiBter's siehe deasen Verband. — Angeregt durch die Lister'«(d| 
YerSffentlichanKen aucbte Trendelenburg (1873) die Schorfbeilung allgemeintM 
antiaeptische Metbode einzufObren, da' er glaubte. sie sei die geeignetste, nm 
offene Wunden unter die Bedingungen unt«r der Haut gelegener Wunden »u setien. 
— Credé (1377) erzielte bei kleinen Wunden mit BorDnt eine Schorfbeilung danu. 
wunn dna Stllckchen Borlint den Wundrand fxei Uem, daniit keine Verhaltung 
zuatande kam. — Mit dem Aufkonmien der antiseptiscben Pulververbände endliď 
iat die antiaeptiacbe Schorfheiiung in zahlreichen Fälteu zu erreicben. Man kann 
das Antisepticum entweder rein zur Schorfbilduag verwerten, z. B, .lodoform, uder 
man miacht ihm austrocknende Fulver bei. — Neudôrfer (1877) eraeugt átsa 
Wundsoborf durcb ein Pulver von Salic^Uäure, Zinkoxyd, Stärke u. dei^L — 
reibt das Pulver mit der Wundflfiasigkeit zusammen , Btceut nenes Pulver 
sohliesslich reine gepulverte Salicylsäure auf und befeatigt dus Qanse duŤclt 
Binde: aowie WundnÚasigkeit durchdringt. wird wieder neues Pulvtír ai ~ 
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II. LDftang (VentUiitiaii) der Wnoden. 

í. 324. Die vou Bouisson (1858) erapfohleoe Liiftung ( Vootila- 
' <o) der Wundon beslelit darin, dass die Wunden oSea 
liegen bleiben und durcb ErzauguDg eines stärkeren Luflslromes aue- 
getrocknet oder verachorft werden. BouisBon erzougte den Luitstrom 
mit Hilfe des Bla^ebalges; die auť die Wunden aufgebUaene Luft war 
diegewähnlicbe atm09phärÍBche. Durcb den Luftetrom wird in dreifacher 
Weise antiaeptisch gewirkt, erstens durch Eindickung der WuodflOaBÍg- 
keit, zweitens durch häufige Erneuerung der Luft in der Uaigebiing 
der Wunde, drittenB durch AbkUhlung. Die letztere iat jedoch als ein 
zweifelbafter Vorteil zu betrachten, weil die AbkUhlung der Vernarbung 
hindcrlicb und ferner fUr viele Kranke unerträglich ist. 

§. 325. Die Liiftung mit Hilfe des Blasebalges iat meiet eine 
onr kurze Zcit dauerndo, der Arzt oder der Kranke aelbBt wieder- 
holt BÍo mebrfacb am Tiige, so oft es notwendig eracheiut. In der- 
selben Weíse kännte man auch maachinenmässig eine unauageaetzte 
Liiftunt; der Wunde in der Weiae erzeugen, daaa man Tag und Nacht 
einen Luftatrahl auf dieselbe ricbtete. Weiterhin läaBt eích die Luft- 
wirkung dadurch abändern und verbeaaern, dasa man die Luft vorber 
reinigt, Gltriert, deainfízíert, erhitzt, mit fliichtigen antiaeptiacheii 
Stoffen vermiacbt, trocknet u. a, w,; oder man evsetzt die atmoBphS- 
rÍBcbe Lutt durcb andere Gase, z. B. Sanerstoťf, Kohleneäure, Stick- 
slnff u. a. Will man dieae gasKrmigen Kôrper unter volUtändigem 
AuB&chluad der atmosphäriachen Luft auf die Wunde elnwirken lasHen, 
so iat man natiirlich genotígt, von dem gewäbnlicben BlaBebalg abzu- 
gohen und die Wunde zunächst mit einem raoglichst luftdicht ab- 
Bcblieaseoden Gebäuse zu umgeben, welcbes mit deui gasrórmigen 
Kírper angefullt wird. Durcb fortwábrendes Zu- und AbstrBmen des 
letzteren wird aladann die Liiftung der Wunde unierhalten, 

§. 326. Unter solchen Verhältniasen ksnn der gasfórmige Kärper 
ia der Umgebung der Wunde weiterhin verdiciilet oder verdUnnt 
werden. J. Guérin (18(3(31 bat aogar die VerdUnnung der Luft auf 
der Wunde zur Grundlage eines Verfahrena gemacht, welcbea er die 
Occlusion pneumatique nennt. Es beateht darin, da-ta man die Wunde 
mit luft- uod waaserdicht anacblieaeenden StofFen (Gumrnimanchetten 
U. a. w.) umgibt und nun die Luft unter denselbun auapumpt. Die 
Wirkung, welche diesea Verfahren auf die Wunde und ihre Umgebung 
^usiibt, kann man aich leicht deuken, aie iat die eines ťortwährend 
^augenden Schroptkopťa. MaJBonneuve, Demarqiiay, Markua- 
^ewzki u. A, eind in ähnilcber W'eise verfabren, der eretere pamptc 
«3ie unter der Verbandhiille befindliche Luft iinauageaetzt auv. 

§. 327. Die Ton Guyot (1840) angewandte Inkubation, Be- 
VrUtuug der Wunde in einer auf etwa 30 — 36" erwärmten atmoaphä- 
viachen Luft , ist ebenfalla ein Lilftungs verfabren. Daa verletzte 
Cilied wird von einem hôlzernen Kaaten umgobon, der nach oben und 
vnten durch Manacbetten mSglicbst dicht abacblieaet, die Luft wird 
<iurch eine Spirituaflamme erwärmt und atrômt durcb eine Rfthre in deo 
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Kasten eia, au desaen oberem Ende sie wíeder heraiisgelaagt. Bín 
Gla-iíenster in der Wand dea KaatdnB gestattet die Besichtigung der 
Wiinde zu heliebiger Zeit. Die Wärnie in dem Kaaton wird durch 
uineo Wärmamesaer angezeigt und kann geregelt werden. AUe 2 bu 
3 Táge werden die Krusten und die Wundabaonderung von derWunde 
entfemt. Die Eehandliing tVischer Verletzungen in dem Bobrtlttmgs- 
apparat dauerte meist 10 — 20 Táge lang. Die Methode hat nur ge- 
acDJctitliches Interease; ihre ErgebuÍBse acheinen tnínderwertige geweBen 
zu aein; eie iat uiuatändlich, feuergefiihrlich und erfordert aehr gedul 
dige Kraake. 

§. 328. OUier (1878) behandelt die Wundeii durch Luftuqj 
in einer antiseptiscben AtmoHphäre. Eľ umgibt sie mit eÍDem Glu 
gehäuae, desíen Innanwände mit lO^'tigerti Karbolgijcerin beatricheuj 
nind. Dii; Luft ia di;maelbeo wird mit dem Karboloebel oder dnrtď 
ein in dem Gebäuse hängendes Säckcben mit kristallisierter Karb< 
aäure desinfiziert. Das verletzte Glied wird in ähnlicber Weise : 
diesem Glasbebälter umgeben, wie Guj-ot es angegeben hat. Durc 
abschlieaabare RshreQ wird der Karbolnebel in den Bebiilter liineij 
gopumpt, 

Auch der Apparat von Gluok (Fíg. 204} eignet sich zur 
auagefletzten LUftung der Wunden. 

III. Die olfene IToudbehandlDOK nach Tezln und Bartaeher. 

§. 329. Die otFéne Wundbehandlung im engern Sínoe iat ; 
Wundbehandlungsmetbode schon von Ktiro durchgeflihrt und von 
v, Waither und Jilngken beťllrwoľtet worden; jedoĽh erst Vezin 
und Bartflcber gelang es, ihr allgemeincn Eíngang zu verschafFen. 
Sohon in den 20ar Jahren díosea JahrbundertB aollen die genamiten 
Foracher gemeinacbafctích eine Uberachenkelamputation offen behan- 
delt und geheilt haben. Burow aen. in Kônigaberg hat, nach dôr 
Angabe von Kriíniein, im Jahrc 1835 eine Araputaiion ohne jeden 
Verband geheilt, Burow'a erate Vereff.intliehung fiillt ina Jahr 1859. " 

_ g. 330. Bei der von Vezin und Bartacber getibten Methoi^ 

K wurdcn keine Nähte angelegt, die Wunde wurde mit eincm Leinwani 

H^ lappen, um die Fliegen abzufaalten, bedeckt, ein Drabtbogon wnrd 

^K zum FernbalCen der Bettdecken iiber die Wumle gelegt; der Äní 

^^^ putadonaatumpf wurde auf einem täglich zu wechselndan Kiasan gfrx 

^^V lagert; die Wunde btieb unberlihrt und heilte gewShnUeh innerballji 1 

^H mehrerer Wochen. 

^H Burow lässt die Wunde nach Uaterbiudung der Gefäsae offen, 

^H bia jede Blutung ateht, etwa '.í Stunde lang; dann vereinigt er sie 

^H durch Nähte und Heťtpflaíteratreiťen: ziim Abhalten der Fliegen díeot 

^H ein Ubergelegter Leinwandlappen. Er erzielte gute Resultate, welche 

^^B sich noch bedeutend verbeaserten, ala er die Autisepsis mit aeÍDer 

^^P Methode verkniipfto. Zu letzterem Zweck spUtte er die Wunden vor 

^^K Anlegung der Naht mit Líiaung von eaaigaaurer Thonerde aus. 
^V Die von Roae und Kränlein u. A. geiibte Methode der offenoi 

^M Wundbebandlung iat im weaentlichen dieaelbe. 
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. 331. Die offene Wundbehandlung besitzt vor vielen anderen 
n Vorzug, dasB aie dem verletzten Gliede mäglichste Rube gästattet, 
mlche durcb den Wuodverbandwechse! bei den Deckverbänden mehr 
oder weniger geatôrt wird. Sie hat aodann den Vorzug, dnas die 
Wnndflliaaigkeit frei abfliesaen und ťernor den, dasa die Wunde atets 
uater Augeu behalten werden kann. Selbatverständlicli ist es von der 
grdsBten Wiuhtigkeit, daa Láger flir den verletzten Kärperteil bo 
einzuríchteD, dass diese Vorteile in vdIIsiii Masae zur Geltung kommen, 
neben dem freien Abfluaa der WundflUaaigkeit deren sofortige 
leseitigung und somit peínliche Reinlichkelt verkniipft iat, daas end- 
'i daa Láger keine Schmerzen, Uubequeinlichkeiten, Stauungen und 
Qrnck TOruraacht (Fig. lí'5). 

Fiff, 195- 




indtHhuidlnDg. Die di 



Die ang eingetrockneteľ Wundflaasigkeit beateheuden, der Ober- 
[Kcbe der Wunde anhaftendan Krusten mUasen von Zeit zu Zeit 
ňtfernt werdea. Hiarbei iat äuaaerata Vorsicht aozuwenden, damit die 
Vunde nichl verletzt wird. Die Berieaelung und Losweichung der 
mit antiaeptiachen Flilssigkeiten iat diibei von weaentlicheín 
l^orteil. 

§. 332. Die offene Wundbebandlung iat nur beacbränkt anwend- 
; bei nicht ana Betť geleaselten Kranken iat aie kaum zu gebrauehen, 
n die WuudeD an Kilrperatellen, die gawShnlich uobedockt gelaaaen 
jrerden, Geaicht, Kopť, Ohreu, Häode, warden wegen dea Ekela, den 
1 Umgebung dea Kranken angesichta der Wunde erleidet, zugebun- 
q; nud au Kiirperatellen, die durch die Kleider bedeckt aind, wllr- 
Q, falls man die Wunde nicbt mit einem Deckverband veraäbe, die 
Kleider den Verband daratŕllen. 

Mit Zubilfeuabme von antiaeptiachen Subatanzen kann die Me- 

ids aaeptiacbeu Wundverlauf aiohern, aie kommt jedocb in der oben 

sachriebeneD Weise iramer weniger in Anwcndung, indeín da, wo der 

ickverband unatattbaft iat, die offone Wundbehandlung mit unan4- 

Metzter Berieaelung oder mittels Bäderu vorgezogen wird. 
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iV. Berieselniif (Irrifátlon). 




§. 333. Irrigation bedeiitet Anfeuchtuug, Wäsaerung. Spricht 
man bei der Bebandlung der Wunden von Irrigation, so meict man 
damit die BerieaeluDg niit FlilBsigkeiten, in der Regel mít WasHer. 
In einfachater Weiae bedíent man eich zu ihrer AuafUhrung der 
Spritze, Wundapritze oder des Irrigatora, Instrumeute, deren wir ana 
alter und nener Zeit eine grosae Anzahl beshzen. Der gebräucMicbste 

Fig. I9t;. 




EnWttcli'i Irrlg»tor. 



Irrigatur iat der von Eemarch (Fig. 190), beatehend aus eini 
blecbernen GefUss mít AuafluseoffnuQg am Hoden, Cŕummiachlauch 
Ansatzspitze. Um mit aeiner Hilťe die Berieselung auszufUhren, 
man ihn mit der Berie^elungaflUaaigkeit, atellt oder hält ihn hodí aaá 
läast die Fliissigkeit min ilber die Wuode hiiiflieaBen. Ea brauchl 



m^ 



Fig. 198. 




ang jeJ^I 
loden aOi^^l 



wohl kaiim erwiihnt zu werden, daaa man zur Berteselui 
Waaaorbefaälter, einen Eimer, eine Flaache, der mao den Bodei _ 

gescblagen, eine Gieaakanne u. dergl. beniitzcn kaon; haben diese Ap- 
paiate keine Aueflusaííffnung, ao kann man , nach der Lebre Tom 
Heber, die Fliissigkeit mit jeder gebogenen Rähre, einem Giimmi- 
achlauch u. derúci, anaaugen fFig. 197 1. Die ťUr den Gebraucb beiro 
Wundverbande bestimmten Irrigatoren baben ao ihrer Auafiuasofihung 
oder an dem Gummiscblaucb oinen Sperrhabn, mit desaen Hilťe man 
die Stärke dea "VVasaeratrables regeln kann. Fíg. 198 gibt 2 Formei 
von Sperrhähnen aua Hartgummi wieder, die man an jeder beliebigi 
Stelle in den Gummiachlaucb einachalten kann. Da mgn fernerbio ( 



z ťormei^^ 
beliebige^^l 
nerbio a^^H 
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_. nilssigkeitsbehälter cacb Belieben hoch und niedrig stellen kaon, so 
bat maa ftlle Mittel in der H&ud, den FlUssigkeitsstratl so zu regeln, 
wie man seiner in jedem einzelnen Fall bedarf. 

§. 334, Als BerieselungsfiuHaigkeit benutzt man in der Regel 
WasBer, welchem man einen bestimmten Wärmegrad gibt, je nach dem 
Zweck, den man mit der Berieaelung verbindet. Znr Relnigung der 
Wunden, zum Abspiilen des Eitera beim Verbandwecbsel isi Wasser 
von Blutwärme am beeten, zur Blutstíllung, namenilích der kapillären 
beí Operationen nimmt man kaltes Wasser. Man kann fúr aolehe 
Fälle Irrigatoren mit einer Vorricbtung zum Einlegen von Kalte- 
gemiscben (Fíg. 199) anwenden. Änderseits ial jedoch auch das 
heisae Wasser zur Berieaelung bei Biutungen namentlicb in neuerer 
Zeit empfoblen worden. 

Der Berieseluageflilssigkeit 
setzt man io der Regel ein insliches Fi^. Id'J- 

Antisepticum zu, EarbolaSure, Sa- 
li^laäure, Alkohol, Eali bjper- 
~ nganicum, easigaaure Thouerde, 
terchlorígaaures Nalron, schwef- 
I Sänre, Borsäure u. s. w. 

1.335. DieZeitdauerder Be- 

elung der Wunden richtet sich 

^batverstäodlich nach dem Zweck, 

man verfolgt. Handelt ea 

nur nm die Reinigung der 

pnnde beJm Verbandwechael , so 

tnUgt manchmal ein Augeublick. 

Vili man anderseita mit Hilfa der 

jrieaelung die Wutide oder gar 

ioze Korperteiie einer gleichmäs- 

igenWärme oder KíiUe ausselzen, 

■er mit antiseptischer FItlasigkeit 

Sitäudig aseptiach erhaUen , so 

s die Berieaelung beständig an- 

rn, Wir unteracheiden somit 

zeitliche und elne unauage- 

Btzte Berieaelang. Bei der zeit- 

hen BerieaeluDg, welche gewôhnlich unter den Augeu des Arztes oder 

R WärlerperBonals zustande kommt, iat die Menge der anzuwendenden 

BeríeeelungsäUasigkelt meist eíne so geringe, daas aowobl ihre Beacbaf- 

fnng, als ihra Fortschaffung keinen Schwierigkeiten unterliegt. Anders 

bei der unausgesetzlen Berieaelung. Hier wird verlangt, dass der 

BerieBelungaapparat dauernd gleichmäasig arbeitet, aucb ohne dasa be- 

ständige Auťsicbt stattfindet. Die aua dem Gefäss kommende, an 

einer oder mehreren Ausflussrťihrchen ausatrSmende Flússigkcit muaa 

wieder abgeleítet werden, darait daa Krankenlager nicht durchnässt 

irird; durch wasaerdichte Uoterlagen von Kautschuk oder Guttapercha, 

■ irch flache Becken, auf denen daa Glied gelagert ist, achUtzt man 

I Bett nnd sammelt die Fliiasigkeit iu unter ihm befindlichen Be- 
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hältem auf. In vielen Fälleo bewerkstelligt man die dauemde 
rieaeluQg am leicbtesten sn Gliedern, nacfadem man dieee anapendifll 
hat. Die dauemde Berieselung der WundeQ aetzt natilrlich rahi 
Kranke vorauB. 

§. 33f}. Während man in frtlheren Zeiten die dauernde Berie 
selung der Wunden wesentlich zu dem Zweck unternahm, um die 
W^nnden einer beständigen Wirkung dea kalten Wassera auszusetzen 
»nd dadurch die EntzUndungBTorgiiiige zu beeinfluBseD, hat die jetzt 
ubliche Berioselung sich die Aufgabe geaetzt, eine beatändige Ďesiit- 
fektioD zu bewirken und eioon aseptischen Heilungaverlauf der Wunden 
zu gewäbrleiaten. In der That wird in vieien Fällen Asepaia erreie' 
und da man der zu borieaelnden Wunde môglichste Rube gonnen I 
.30 erfolgt die Heilung oľt in Uberraacbender Weí 




Die dauernde Berieaelung eignet Bich beaondera fllr Wunden,ss^ 
welche bereita infiziert aind; bat man mit ibrer Hilfe die Asepiis hop-—^ 
gestellt, BO geht man zum Liater'achen Verbande iiber. Um d&s be-'^ 
ständige Auftropfen der FlUssigkeit auf die Wimdfläcbe zu rermeiden, -^ 
kann man letztere durch Auflegen eínea Liotatilckchena echtitzeíi. " 
Handelt es aicb um HohlenwunJen, ao wird die FlQssigkeit dorch ' 
Drainagerbhrchen (Fig, 200) in die Buchten der Wunde eingeleitel, 
und man erleichtert ibren Abfluaa durch GegenoflEnungen. 
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S- 337. Hippokratea wmidte bei konjpltderten Bejnbriichen , Knorhen- 
pľentblOaaungeii u. «. v. eiiien Weínverband an, und macbt« h&ufige Berieselungen 
mit Wem, um den Terbund Btťt« feucht zu lúklt«ii. — Cheytie beríchtet, aaxs 
bercits Otius im .lohre 550 eicb einer mehr oder weoiger unaaegeaetxten Berie- 
Belung mc Behandlung derWimden bedient habe. — Palatius im Iti. Jahrh. er- 
aielte eogar voríflgUcbe Krfolge niil unftusgesetaten KiillwaMerberieselunsen. — 
Smith {17231 und Lnmorier (173^] wandteu aie ebenľalls an, ebenao Lom bard 
and Percy. — Durch Jossé and A, Bérard wurde die unaus^setzte Beríe- 
velung iiur Melbode erboben, Beide beabsiohtigten die Erzielung eiuer gleiťb- 
iD&SBigen KäJteeiuwirkung. — Fleury, Brexchet. Yelpeaii, Malgai^no 
_modteB die Methode an und verfertigten besondere Beríeselungsappanitó. — Die 
UTerOffenUichiiugen neuerer und neuester Zeit befasKen sicb ľast alle mit der anti- 
^MptiHcheD Berieselimg. Hiiter befllrwortet ála Antiaepticiim die EatboMure, 
iBoclée die Amicatinktm-, Bardeleben wlthlt zwisi^ben Katbol, Zincom sulfu- 
Imeom, essig^anrer Thonerde it. a.; KSnig- nimmt Earbol- oder Salicyl^äure, 
Schede unterschwefligBaureN Natron, P. Brung, Sacbee u. A. easigaaure Thon- 
erde a. s. w, 

Fiirdie AusepSlniig derBrustfellhäble bei Empjemhat CantalamesBa (1883) 
enien dauernd arbeitenden Spiilapporat verfertigt — Auch íur dauemUen Berie- 
^"^ ; der Vaginal- und Uterinhahle werden besondere Vorrichtungan empfoblen, 
von Schiicking (187"). 

Gegen aonsl.ige ScbHiden , scbwuchen Magen , Leberleiden {ohne ilUBsere 

den), iat die Berieselung aeit uralter Zeit in Form der [niti liati on , oder. wio 

p^odiiiH in Äppendice I de lugreKB. ad inflrnt. Sect 11. en nennt. „itiUicidiuui*, 

' lie (von tfigpi/w ■ ■ ■"• ■ ' "■■ ' '■ ■'■ ■ ' - 

. Ausg. p. 95.) 

V. Immersloo. 

iie Berieselung iat auch die ImmerBÍon (das 

id) bei der Behandlung der Wunden zu allen Zeiten gelibt worden. 

In alten Zeiten wurden die Wunden meiat nur kurze Zeit gebadet, ea 

war eine nur kurze Zeit dauernde Immeraion des ganzen Kärpers oder 

einzelner Teile zti Reinlichkeitazwecken. In neuerer Zeit iat durch 

I T. Langenbeck die uiianagesetzte Immeraion ak Wundbehandlunga- 

lethode eingefuhrt worden. [ 

§. 339. Zor AuafUhrung der Immeraion bedienen wir uub der 
■Badewannen, welche die Immeraion afillBsigkeit und den kranken Kôrper 
■ oder Kärperteil auŕnehmen. Handelt es sich um Wunden, die einen 




^ossen Teil der Korperoberfliiche einnehmen, bo geben wir VoilbSdep, 
"i andern Falle Lokalbäder. Bei der unaiiagesetzten Immeraion mnss 
r geaorgt werden, daaa der feranke KOrper oder Korperteil eine 
llnterlage erhiilt, auf welcher er bcquem ruhen kann, Dies geaehieht 




Fig. 202, 




r u^ 



dadurch, dass man ihn íd der Ba.de&ilesigkeit suspendiert, am ein- 
fachaten durch Ausapanneo von Ttlchern oder tiurten , wíe dies 
Fig, 201 zeígt. 

§. 340. AIb linmeraionaflussigkeit nehmen wir Wasser, welcheín 
verschiedene, meist antiseptiache Zuaätze in ähnlicber Weiae wie bei 
der BerieBeluug gegeben werdeD. Auch die Temperatur des Waaaers 
unterliegt wie bei der Berieselung grossen Schwaokuogen, Während 
es bei kurzdaiierudcD Bfidern auf die Wíirme des WasaerB weniger 
kommt, iat diea bei taDgdauernden Bädí 
namentlich VoUbädern, von groaaer Bedeutui 
Bei entzUndeten sehmerzbaften Wunden 
kalles Waaaer (von 8 — 15") die Scbnierzhaf- 
tigkeit und die KôrpertemperKtur herab, auch 
aoll sicb der Kranke bei dieser Temperatur 
nach friacben Verletzungen und Operationen 
in der eraten Zeit wob! befinden. Mit dero 
Eintľitt der Eiterung jedoch und bei älteren 
Wnnden wird das kalte Waaaer in der Re 
.M..U-.Í— ""^ gel nicht vertragen. Hier wird Waaaer von ati 

nähernd Kíirpertemperalur genommen, ja Zeii 
geht aogar 6 — 8 " ilber dieaelbe bíuauB. Bei unaiisgeaetzten VoUbädern 
fiir Kranke mit auagedehnten Verbrennungen thut man gut, díe- 
jenigc Temperatur zu wählen, welche dem Krauken am meiaten zu- 
sagt. Daa aubjektlve GefUbl der Kranken ist in dieaer Hinsicbt sebi 




veracbieden. Daaa man namentlich bei alteren Leuten vorsicbtíg s 
muBB mit langdauemden warmen Bädern wegen des leicht zustsi 
kommenden Blutandrangea ziim Gebirn, braucLt kaum erwäbot i 
werden. 

§, 341. Die Heratdlung einer gleichraäBsígen Temperatur i 
zu unauageaetzten Voll- oder Lokalbädcrn zu verwendenden Waaa 
kann entwcdei- in der "Weiae atattfinden, dasB man uiiter der Bac 
wanne eine Feuerung rait regiilierbarer Fiamme (SpirituB- oder C 
flamme) anhringt, oder dadurch, doBS man der Badewanne beatäBd 
Waaaer von besiiramter Temperatur zufliesflen läsat and íär Abfli 



des UberachOasigen Wassera sorgt (Fig. 204). Soli daa Bad dabei ein 
antiseptisches aeio, so muss in letzterem Falle auch beetändiger Zn- 
fluss des Antúeptícuins Btattfiuden. Die erstere EÍDricbtQng mi t 
FeneruDg unter der Wanne ist mebr oder weniger feuergefahrlich, 
besonders zur Nachtzeit, und erfcrdert gute UberwacliuDg; die zweite 
ÍBt teuer. Ausserdem komint bei der Immersion des ganzen KSrpers 
nocb dte Gefabr des Ertrinkens binzu, der Kranke bedarf beständiger 
Uberwachung. 
























nnlerworten. Arrbu 
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insn*r)i«tl<-ii Bod anf eloer 
der OewÉcbt^lRntUoD 

§. 342. Än granulierenden Wnnden wírd dnrcb das langdauernde 
Bad eine starké QaelliiDg liervorgeruťeii , welcbe sich aucb aitf die 
Wundränder und die Umgebung der Wunde eratreckt. Dadurcb kann 
rbei tiefer gehenden Wunden der in der Tiefe gebildeteo Wundfliísaigkeit 
r Abfluss ersťhwert oder ganz verlegt werden, so dass sich grOasere 
l^bscesse mit Senkungeo und phlegmonôseii Enízilndungen bilďen, so 
itistig in deii Fälien, wo diese BcfUrcbtuDgeD tortfallen, darch das 
osammenheilen der goquollenen FleiscbwärzcheD die Heilung befôrdert 
jerden mag. Der Eitcrabfluas aelbst wird durcli das Bad nur er- 
(chwert, der Eiter klebt der Oberfläcbe wie eine zäbe Scbmiere an, 
welche das acbíino Aussehen der Fleiscbwärzchen aehr beeinträchtigt. 
Letztere werden inťolge unausgeeetzter oder dauemder Bader aucb 
bald flcblaff und blaas. Die Oberhaut quíllt ebeDfaUs in hohem Gráde 
auf, ihre oberääcblícben Schicblea werden scbmieríg wetch und lasseo 
sicb allerdinga dsQD niít grosser Leichtigkeit entfemcn, was allein mit 
Hilfe des Irrigators oft aehr scbwierig ist. Die zuriickbleibende Ober- 
haut sowohl als die Haut siod ebenfalls geqiiollen, weicber und nacb- 
íabiger geworden und dasaelbe gilt aucb tUr die meisten Ubrigen 
^eichteile . namentlicb bei Gliedern, welcbe längere Zeit ín Rubt- 
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verbanden gelegen haben, bo dass daa warme Bad in solchen Fällí 
Befordening der nacliherigen Beweglicbkeil iind Gescbmeidigkeit V( 
groHsem Vorteil seín kann. Durch das WeiclT und NaĽbgiebigwerden 
der Umgebmig der Wunde mag in manchon Ffillen auch der Wider- 
fltand, deu die Narbenschrumpfiing zii uberwiiideu hat, bedeutend 
ringert werden, beaondera au den StelleD, wo, wie iin der Hand ui 
dem Fu38, die Narbenschrumpfung wegen der Dicke der Oberfai 
und der weniger nachgiebigeD Haut liberhaupt erschwert íat, Zl 
AnreguDg und Beťdrderung der Fleiacbwärzchenbildung beaitzen 
ÍĽ der Anweoduog der feuchten Wärme in Form der bydropatbiacheií 
Einwíckeluog, der Fomente und Kataplasmen , ferner der Reihe der 
Reizmittel (Kampferwein etc.) meiat bequemere Mittel; letztere bíi 
zu gleichem Zweck in entaprecbender Menge den Bädero aelbat 
aetzt worden, 

§, 3i3. Pare badet-e die Sí'hiiBflwiinden m ku wii mieni Waaiei, jeí 
waien dieee Mder alle uur kurxe Zeit dauernd. — ParacelHus setsbe d^ 
Badeviwser fQr Wunden essi({saures Blei kd. — Major(ie3tJ) wandte dklmmtai' 
daa unaaiigeseMe warme Wnsserbad, au. indem er gleichaam die Natnr dabeio. 
ahmen wollte, die ja auch die Wunde reichliuli tnit erweiĽhenden FlQsaigkedtd 
uiugibt, wekhe gleiclimäuíg Qber die Wunde verteilt sind nnd steúg emear 
werden. FriBche Wunden wurden einige Táge lang init dein Lokalbad behandď 
das WsBsar war 23 — 25° warm, ea konnte emeuert ■werden, ohne den App 
entfemen zu milGsen. Mayorhatte fOr verachiedene Kdrpergegenden bcHanderefi 
apparate: di^enigen fDr die ExtreniitILten hatten oben und unten Manschetten t 
Kautflchuk zrna AhscbluBa oberhalb und unterhalb der Verleteung, — A. A n: 
(1850) hält die Inuuersion fíir die wirkEamste Art der Wundbehandlung; < 
bei Anwendiuig von Waíser von 30-35° treté Sehmerzlinderung and BefDrder 
dor JSiterung. bei Waeaer von 18 — 25° enUUndungBwidríge Wirkung 
v. Langenbeck begann im Jahre 1840 die ImuiersionHbchandlung der Wm 
und erhob dus bís dabin wenig geiibte Verfahren durch seine Ve^Sentlichao^ 
(1855 S.) íMT Methode, deren Vorteile er darín findet, daaa sie HChmeraliudai 
wiľke, gerínge Lokál- und AUgenieÍner8cheinungeninache, dieFlei^chwärzcIieDbildt 
befSrdere , fceinen Obehí Qeruch der Wunden bedinge und selten P.yamie attflM 
lurae. Die Unnt der Umgebung der Wunde wurde mit Tnlg eingeschmiert, die Wm 
nenn nOtig, genäht, wobei ein Wundwinkel offen gelasseu wurde: dann wuide m 
fort die Inuneraion geniauht bis zum Beginn der Vemarbung von den Itändem fa 
das Waaser hatte nnfangs 10—12°, spÄter 31—37° Teinpemtur: es wurdc i 
tAglich emeaert — Zeis (1856) nabm Wasact von 37 — 40° lur Inimenion. J 
Valette (1S5G) eetrie dem Wasser Antiseptica, Benzoí- tinktúr. Kreo^ot , Al)n>ll(i| 
Liquor ferri aeBquichlorati u. a. lu, — Hagedorn i-iilii ■!■ ii, il'i'. 'M.i^.'ilelínrg 
Kmnkenhause bereite im Jahre 1865 íwei Wasserbetteii Iľ ■ ■ i 

braueh unauígcaetzter Bäder; sie bestand in einem cím-'i; , ' 

Kopťgeafŕll, der mit geteerten Gurtcn bezogen war. Ii.p in -, h, 

Dečke, auf welcher der Kranke lag. FUr den Kopf war ľiii liji^lírumni 
bestimmt. In Hautkliniken (Uebia's Kliník in Wien) best^hen uJíiilicbe To* 
riehtungen auch berdta aeit Jahren. — Sonnenburg (1882) bat ľilr die Nae 
bebandlnng von Steinaelmitten, Mastdarm- und Uterusesatirpationen, Urethrotomii 
Damioperationen, Amputationen und Resektionen die unaiisgeaetzte tmmernon 1 
nonders empfohlen; die Methode eigne sieb fílr Leute jeglichen Alt«r«. Der Ema 
ruht in der mil Blech ausgekleidetea Wanne auf einem Laken, welchea beliebij 
hocb imd tief gcstellt werden kann. Daa Waaser lur Speiaung hommt aoa e 
Kessel, der mit Gaíflammeu erwärmt wird. der Zufiuss dea Wassers reguliert ť 
von nelbät. - Einen fihnlichen Apiiarat habeii Bänier u. Cie. in Berlín (1884)1 
koiintruiert. 

TI. Fomente. Kataplasmen. 

§. 344. A. Pomeotum (Fotua) toq foyeo {tí ôaAíirQpiov) heist 
daa Bähungamittel, der Umachlag; FomeDtatío (Epitbema) ist die BKhar 






Trockene Umachl&ge. 
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mittela trockener oder feuchter Umscfaläge bei TerachiedeDeo Tem- 
peraturen. 

I. Die trockenen Umschlfige (Fomenta HÍcca)habeii in der 
Reget den Zweck, einem leidenden Kôrperteil oder einer Wunde Wfirme 
(BelteD Kälte) zuzafilliren. Uan stellt sie in eiofachBtor Form dar mit 
Hilfe von zuaammeDgefalteten Tuchern, die man au dem Ofen gut 
durchwärmt und daoD ilberlegt. Meist geschehen aolche Umschlfige 
in der Absicht, schmerzlindernd zu wirken, ho z. B. bei Koliken nach 
Qeburten, GntzUndoQgen dea Unterlelbes u. b. w. 

Auf Wunden werden die Foraente in dieser Form selten gelegt, 
man nimint aladann lieber grobgepulverte oder feingeschnittene Kräuter 
(Flores sambucci, chamom., Bpec. aromat., gepulverte Kleien, Bohneo- 
mehl u. s. w.), welchc man entweder unmittelbar aof die Wunde legt 
oder vorher durch Einnähen in Leinwand oder BaumwoUe in kleine 
Kissen verwandelt. Neben der wärmespendenden Wirkung eolcher am 
Herd Torgewärmter Saccnli medicati kommt nocb diejenige der in 
ihnen enthaltenen zuaammenziehenden, gewUrzigen oder reizenden Stoffe 
znr Geltung. 

§. 345. Die heiaseo trockenen Fomente kuhlen sich nach dem 




Lelln'a nirmeresalUot. 



Auflegen auf die Haut oder die Wunde in der Regel rasch ab und 
mUeaen daher hänfig erneuert werden. 




^^^ 
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Wo Q8 8Ích daher darum handelt, einen kraaken KOrpertail be- 
fitändíg derselben Temperatur zu unterwerfen, kommt man mit Po- 
menten nicbt aua; man bedient aich aladann zweckmäsaig dee S. 247 
(Fig. 205) abgebildeten Leíter'scben Wärmeregulators, bestehend aua 
leicbt bieggameD Metallrähren, in welchen Wasser von beatimmter 
Temperatur kreist. Man kann die Metallrähren in jede beliebtge 
Form bringen, ala Hanbe ťllr den Kopf, Platte filr den Rilckeu und 
Leib, KiiblsĽhlange u. s. w, 

§. 34'). II. Die naasen Umscliläge werden in einfachster 
Weise au8 Flanell- oder LeinwandBtilcken , aeltener SĽbwämmen be- 
reitet, welche zu diesem Behuľ in Wasser resp. in arzneiUcbe 
FIliBBÍgkeiten gt:tani:ht slnd. Letztere sind meíst wäaseriger, aeltea 
oliger Art, mit Zuaätzen von Salz-, Blei-Waasor, Branntwein, Kampfer- 
spirituB, verschiedenen Tinkturen (beaondera Arnikatinktur) etc. Fo- 
mente mit warmem Bier waren von jeher bei geachwollenen Seham- 
teílen nach schweren Geburten, bei entzUndeten BrUsten und stockender 
Milch aebr beliebt. Sollen die nasaen Umacbläge weäenilicli durch die 
Kälte wirken, só mUssen aie bäufig erneuert werden, da aie sonát schon 
meiet nach wenigen Miniiten mehr oder weniger wirkungsioa werden. 
Man aetzt dem Wasser Eia, Scfanee, oder ein Kältegemiacb Salmiak, 
Salpeter, Esaig und Waaaer (Scbmucker'sche Fomentationen) zu, kann 
gegebenen Falla aucb diese Stoffe mit in die umzulegenden Tiieber ein- 
schlagen. Aucb darť zur Erzielung der Kätteoinwirkung die freie 
Verdunatung von der Oberfläche dea Umachlags nicbt gehindert werden, 
welchfi durch Zuaätze von SUsaigen, äUchtigen Subatanzon (Alkohol, 
Ather etc.) bedeutend beiordert wird. Die Wirkung kalter UmscblSge 
ist wesentlich eine acbmerz* und blutatíllende, ferner werden die Zer- 
setzungsvorgänge in der Wundabaonderung dadurch verändert, besoi 
dere verzOgert. 



:bl9 



§. 347. Beabsichtigt man anderaeita mit dem nassen Umacl 
die Wirkung der ťeuchten Wärme zu erzielen, so braucht man nur 
obige Kältemischungen bei Seite zu lassen, den einfach nassen Unischlag 
mit einem wasaerdichten Stoff zu bedecken , und, wenn notig, noch 
Watte darfibor zu legen, so wird derselba aisbald Kärpertomperatur 
annebmen (hydropatbiacher Umaeblag). Er wirkt in beatimmter Weise 
auf den Wiindverlauf ein, die Fleiacbwärzcbenbildung wird angeregt, 
die Vernarbung mam-hmal bodeutend beschleunigt, die Oberbaui und 
Haut erweicht und zum Quellen gebracht, nachgiebig und gescbmeidig, 
die Schweiaaabsonderung befordert. Die Zeraetzung der W'undfltlaaig- 
keit und der erweichten Oberbaut geht meist aebr rasch und heftig 
vor aicb, wenn der zum Umacbiag benutzten FlUsaigkeit keine 
aeptiscben Snbatanzen zugeaetzt waren. 

In neueater Zeit hat Lindenmeyer den hydropatbiacben 
Bchlag mit naasem Tucb, waBserdichtem Stott" und Biude durch bcÍ' 
Wuaaerumachtag erselzt, der in kUrzester Zeit und einfacbster Weise 
fertiggestelít werden kann und einen 48 Stnnden lang feucht blei 
benden Umacbiag lieťert. Er iat filr die einzelnen KbrpergegendeD 
beatimmter Form und Grôaao vorrätjg. 



aeinel^" 
Weise 



Breiunucbläge. 

g. 348. Der WundTerband mit lUtBaen Umachlägeu ist in frftheren Jahr- 
bnnderten schou ^elibt worden. Blond us (1542) tauchte die VerbiiudetoSe in 
WMser, presate sie ana und bánd BJe na*8 auf die Wunden. — Bckannt ist die 
TOU Vincení von Kern (]809) geQbte Methode der Wundbehandlung. darin 
bcstehend. da«e die Wunde mit lauwarmem Wasaer anagespult, dann 8—10 Stun- 
den offen gelassen und bierauf mit Heftpflaster vereini^^t und mit Konapressen 
bedeckt wurde, die in lauwanues Waíser getaucht waren. Die Wunde wurde 
1 — 2inal taglich mit wannem Waaaer abgeapfllt. — Cbeyiie ueont diesen Terband 
einen septischen; er wurde von v. Walther, Ffitze. Liston, Linhart und 
ňelen Attderen angenomnien, war namentlicb fQr Aupututionen bis zur Einitlhrung 
der tmtineptiiícheii Methode in Deutschland aehr verbreitet und wird abgeändert 
Bogar bi/i auf deo heutigen Tag von den Clegnem der streng antÍ8e})tiícbeu Richtung 
angewendet. | 

§. 349. B. KataplaBma. Umachlag, Breiiiraachlag [vod xatá ' 
uad icXá^^ui (emplaBtrum)]. | 

Unter einera Kataplaama verstehl waa fiir gewôhDlich eine brei- i 
artige, aus pflan^lichen Stoffen zuaatnmengeBetzte schleimige Masse 
Too der Temperatur des Blutes und darilber, welche man beliuťs 
läoger dauernder Einwirkung feuchter WSrme um Wunden li. dei'gl. 
legt; am liäufigsten wird zur Herrichtung Lelnaamen, Grtltze oder 
Starké mít Zusatz von etwaB Semmelkrume genommen, dann aber 
auch Bcbleimige Blätter, Kräuter, Blumen, Wurzeln {MohrriAben, 
Kartoffelbrei) , Samen u. dergl, mit Zuaiitzen von Milcb, Bier, Oleo, 
Butter, Eiern, Terpentin u. dergl. Wilrtz in seiner Wundarzney 
1(Í12 p. 4ij nennt Rosenkuchen, Steinklee, EibÍBch, GeľBtenmehl, 
Miihlenstaub, Foenum graeciim etc. Gleichzeitig diente dae Kata- 
plasma ala TrUger arznnílicber , zusammenziehender, betäubeiider, 
reizender Stoťfe. Die SiDapiamen in teigiger Form aufgelegt aind eine 
Form reizender KataplaBmen. Ferner dienen namentlicb Sauerampfer, 
Zwisbel, Knoblauch, Sedum aci-e ala Zusätze zur Erzielung reizender; 
Schierling, Belladonua, Mohnkopfe zur Hernchtung betäubender Kata- J 
plaamen. Stark antiseptiHch wirkende Kataplasmen wandte Orib 
bereitB in Form zu Brei gekochter Feigen {mit Milch) an. 



§. 3&0. Wie wenig wähterUch die Alten in den Mitteln zurÄn- 
fettígung von KataplaBmen -wareD, gebt daraua hervor, daas eine 
groeae Zahl derselben Zusätze der acbmierigsten Art, namentUch auch 
Kot und Uria hatten. In Urin gekochte Kataplaamen Buhienen ganz 
beaondere Wirkaamkeit zu entfaltian und wie weit die Verebrung ťilr 
den Kot gíng, bezeugt die grosse Auswahl unter den Kotarten der 
veracbiedenen Haustiere und sogar des Menacben, und bei dem Kot 
des letztern wilterte man aogar unterachiedliche Wirkungen , je nach- 
dem man aolcben von Erwacbsenen oder Kindern u. dergl, in An- 
wendung gezogen batte. Bei phlegmonoBen EntzUndungen nicbt weit 
von der Naše, besonders dencn am Halae, kameň dieselben mit Vor- 
liebe in Anwendung, 

§. 3ril. Die KataplaBmen werden entwcder unmittelbar auf die 
Haut, Wunde etc. gelegt, wobei jeduch ein teilweiaeB Ankleben und 
Antrocknen derselben au die Oberfläcbe des Korpers stattfindet 
dass Wunden veracbraiert werden und die Entfernung aowie die 
neuerung dea Kataplasma scbwierig wird. Besaer ist es daber, 
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in ein Tnch^H 
erselben kamt^l 



Kataplasmeii erst dann auťzulegen, n ach d e m raan sie in 
MulI, Gáze etc. eingeschlageo liat, DJe Temperatur derselbei 
die KCrpertempeiatur iim 5—10" iibersteigeu, nnd bleibt gewôhnlicb 
liingere Zeit anuäbernd beständig, namentlich wenn maii die Verdun- 
stung hindernde, wasserdichte Stofte darilbei- legt. In den giiiiBtigsten 
Fällen iflt jedoch eine 4 — (imalige Erneueriing am Táge vorzunehmeD. 
Um die bereits gebraucbten Kata- 
p.-„ 201! ' piaamen zu erneutem Gebrauch 

wieder vorzuwärmeu , kann mait_ 
9Í(ľb des nebenstebenden ApparatfliJ 
bedienen {Fig. 206). 9 

g. 352. Da die Bereitung 
der Breiumschläge immerhin lästig 
und zeitraubend iBt, ao kann mtia 
in einfachen Fällen dieselben zweck- 
mäsaíg, Damentlicb in der Privat- 
praxis nnd ancfa aus Reinlicbkeils- 
rUcksichten, durcb die Kataplasmi 
instantanés d u docteur LqIÍ^i 
(Maiaon Rigollot et Cie., Aveni 
Victoria 24 Paria) ersetzen, web 
I jedoch den regelrecht bereíteten 
D BQ Wirksamkelt: nicht gleichkom- 
E men. Dieselben werdcn trocken 
aufgerollt in der Dicke dUnnen 
FappdeckeU veraandt, mau achnai- 
det zum Gebrauch das notige StUck ab, feucbtet es in heiaaem WasBer 
an und bíndet es auf die kranke Stelle, darlibcr kommt waaserdichtar 
Stolf nnd Watte; alabald qulllt die Masse ani und bekommt breiig scl 
mige Beachaffenheit. Selbatveratändlicb erreicht die Temperatur d( 
selben, uhniich wie bei den hydropathiachen Einwickelungen, bocliati 
die dea Kiirpera. Obige Firma veraendet aucb die Sinapiames RigolU 
eine Art Senfpapior, walcbes unniittelbar vor dem Gebrauch befeuchl 
wird und eine aehr heťtige Wirkung entfaltet. 
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